CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ORGANIZACAO EDUC JOAQ XXIII
Conta origem: 1639 | 003 | 00005238-0

Conta destino: 1639 | 1288 | 000768706928-6
Nome destinatario: EDILEIA PEREIRA RODRIGUES

Valor: R$ 590,38

Identificacdo da

operacio: FRILEIA

Data de débito: 31/01/2022
Data/hora da operacio: 31/01/2022 16:15:12

Codigo da operacdo: 044199215
Chave de seguranga: ULYS8NJARZ2SE4UGS

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492 F vl @

Ouvidoria: 0800 725 7474 L sﬁ ) ¢

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104 A0l A ; ol -4 7
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ORGANIZACAO EDUCACIONAL JOAO XXI111
16.518.821/0004-05
Rua R OLIVEIRA , 179 CASA - Bairro B.IDUSTRIAL 3A SECAQO - Contagem
Demonstrativo de Pagamento
Func.: 001018 - EDILEIA PEREIRA RODRIGUES Periodo: 01/2022
Cargo: 0186 - EDUCADOR (A) Matricula: 0000001018 |CTPS: 0028206 / 00041
Depto.: 000031 - PESSOAL EDUCACAQ Admissdo: 03/05/2021 CPF: 708.889.225-15
Verbas Referéncia Vencimentos Descontos

0001 - Salario Contratual 10,00 712,65

0046 - Diferenca de Férias 114,08

0053 - Diferenga 1/3 Abono Férias 38,03

0720 - Férias 20,00 1.311,22

0721 - 1/3 Abono Obrigatorio Férias 20,00 437,07

0028 - Desconto de Férias 1.607,45
0520 - Desconlo INSS 12,00 222 .56

2597 -« Plano Odontologico MetLife 16,97
2647 - Seqguro de Vida 1,00 4,90
3460 - Premium Saude - Titular 170,79

Total: 2.613,05 |Total: 2.022,67
Valor Liquido 590,38
Recabi o valor liquido, acima descrito em_ ")2 i i u{ ,éﬁ ‘,zz'ﬁssinatura: \/kLR\A_L Lxsen "i i \\<L C\_ (- X L,
Salario Base Sal. Contr, INSS Base Calc. FGTS FGTS do Més Base Calc. IRRF } Faixa IRRF
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2,137,094 2.613,05 2.613,05 209,04 630,93 Y rl (, Z_




FOLHA INDIVIDUAL DE PONTO

PORTARIA 3.626/91

Funcionario
Cargo

Data Admissao

Horario

Periodo
Departamento

: 08:00 A11:00 E 12:00 40 HORAS SEMANAIS

: 01/01/2022 a 31/01/2022
- 000031 PESSOAL EDUCACAO

: 001018 - EDILEIA PEREIRA RODRIGUES 16.518.821/0004-05
1 0186 - EDUCADOR (A) ORGANIZACAD EDUCACIONAL JOAD X X 111
: 03/05/2021 Matricula : 00000071018 Alua B OLIVEIRA 179 CASA

B.IDUSTRIAL 3A SECAO - 32223380

A 17:00 SEG A SEX

Conlagem - MG

Centro de Custo : -

INTERVALO

DIA

ENTRADA | SAIDA |ENTRADA| SAIDA ASSINATURA

01 - Feriado

02 - Domingo

03 - Férias

04 - Férias

05 - Férias

06 - Férias

07 - Férias

08 - Férias

09 - Férias

10 - Férias

11 - Férias

12 - Férias

13 - Férias

14 - Férias

15 - Férias

16 - Férias

17 - Férias

18 - Férias

19 - Férias

20 - Férias

21 - Férias

22 - Férias

23 - Domingo

24 - Segunda-Feira

25 - Terga-Feira

26 - Quarta-Feira

——l——-—-'—-_-—-_-_

27 - Quima-Feira

201 N ton 12 oo [B X 7V Rod i ora

28 - Sexta-Feira

29 - Sabado

& 03 (0419, 02\ 03 V)M)\c VA r?(aO-(r‘;%(;-{\

30 - Domingo

— —_— — iy

31 - Segunda-Feira

ATESTADO)

De conformidade com a Portaria MTB 3.626 de 13/11/1991 art. 13, este cartdo substitui, para todos
os efeilos legais, o quadro de horario de trabalho, inclusive o de menores
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“hopvide - Atestado Médico

Atesto, para os devidos fins, que EDILEIA PEREIRA RODRIGUES, portador do CPF/CNS n°
70888922515/, foi submetido a uma consulta médica na data de hoje, 30/01/2022 20:03:32 , sendo
diagnosticado como portador da afecgdo CID-10 B349.

Em decorréncia, devera permanecer afastado de suas atividades laborativas por um perfodo de 4 dia(s), a
partir desta data.

Atestado valido de 30/01/2022 até 02/02/2022

Assinado digitalmente por:
Igor Leonardo Vieira Caetano
CRM: 7886/P1

Avenida Aguanambi, 1827, Bairro de F4tima - Fortaleza / CE
Telefone(s): 08002809130

Este documento foi emitido através da api SIBRARE/SIBRAFAR. Este documento foi assinado digitalmente conforme os
moldes do [CP-BRASIL.
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