01 CN

TDERTINCACARIDO!
02 Razio Social/Nome l ;

23.850.860/0001-10 ASHOC CC NE‘IU'N EQORCA UNIDA DO B ESTALEIRO
03 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento) : 04 Bairro
RUA SANTA CRUZ 205 ESTALEIRO
F ] 09 CNPJ/CEl Tomador/Obra

05 Municipio

CONTAGEM

206.65841.58.7

71 Nome

JANAINA SOUZA L

MA

12 Enderego (logradouro, n®,

andar, apariamento)

=

JARAGUA 205 CA

13 Bairro
VILA ESTALEIRO

14 Municipio

CONTAGEM

G
16, UF

g

CEP

17 CTPS {r°, série, UF)
00069585

18 CPF
037.531.095-92

00013 MG

19 Data de nascimento

07/12/1984

\ 20 Nome da mée

MG

T DADOSE

51 Tipc.)kde Contrato

ej.:!oso-s55
T
|

W%rabal!hi:

- HILDA SOUZA LIMA

D.CONTRATO:

31 Cédigo Sindical

Contrato de 'por Prazo Indeterminado
22 Causa do Afastamento _ o
Despedida sgm Justa Causa, pelo Empregador
23 Remuneragao Més Ant. ‘ %4 Data de admissac | [|: 25 D4 th.do,Aviso Prévio 26 Data de afastamento 27 C&d. afastamento
1.353,00 01/02/2018 : 21/11/2018 21/12/2018 SJ2
28 Pensao Alim.(%)(TRCT) ' 29 Pensao alim.(%)(FGTS)|} 30 Catefjoria do trabalhador
0.00 0.00 | I o1
32 CNPJ e No i ade Sindical Laboral

REGADOS EM ENTIDADES A |

914010000072830 | 0 SIND DOS EMPRE
L ISCRIMINECAC DAS VERBAS RESCISORIA
VERBAS RESCISORIAS ‘ -
Rubrica - . Valor Rubriﬂi ' Valor Rubrica Valor
50 Saldo de Z1/dias Salario ‘ i e
{iauido de 00fzltas & DSR) 947,10 451 Comissoes 0,00 |52 Gratificacao 0,00
53 Adic. de Insalubridade % 0,00 |54 Adig de Perictlosidade % 0,00 |55 Adic. Noturno Horas a % 0,00
| 58 Descansc Semanal
56.1 Horas Extras Horas a %' | 0,00 {57 GonFtas 0,00 Remuneradoldst) 0,00
59 Reflexo co DSRSobie Sar¢ .0 |60 Multa Art. 477)86CLT 0,00 |61 Muita At 479/CLT 0,00
] .
62 Salério-famili 0,00 |G REEw goorcional 1121 0o |64.1 13° Saldrio-exerc. M2 Avos| 0,00
ii(l:senas Proporcionais 1112 | 4 540 95 66.1 F—&qas Ve}'. Per-. Aquisitivo 0,00 |68 1/3 Ferias Rescisao 41342
. o ; 70 13°[Salariofatise Prévio 71 Fenas(aviso Prévio
69 Aviso-prévio Indenizado 0,00 i i‘.qdu) " 0,00 Indenizado) 0,00
95.1 Arredondamento 0,64 :
99 Ajste do Salfo Devedor | 0,00
DEDUCOES : .
Desconio Valor Desdonto Valor Desconto Valor
100 Pens&o Alimenticia 0,00 {101 ‘ d:iantamemt'o Salario 0,00 102 Adiantamento de 13° Saldrio 0,00
103 Aviso-prévio Indenizado 0,00 |112/1|Previdéntia Social 75,76 élfafl OP revidéncia Social - 13° | g g
114.1 IRRF 0,00 !1142IRRF Sabre 13° Salario 0,00 |115.1 Desc. Arredondamento 0,65
| |
I
|




|EMPREGADOR
01 CNPJ/CEI
23.850.860/0001-10
TRABALHADOR:
10 PIS/PASER
206.65841.58.7
17 CTPS(n®, série, UF)
0006958500013MG
CONTRATO
22 Causa do Afastamento
Despedida sem justa causa, pelo emiprega ; r:

A i

JANAINA SOUZA LIMA 7
2 INascimento | 20 Nome dz Mae "

1984 HILDA SOUZA LIMA

24 Data de Admissao 25 Data do Aviso Prévio

26 [Déta do / fastamento | 27 Cod. Afast. 29 Pensdo Alimenticia (%) (FGTS)
01/02/2018 21/11/2018 2112/2018: 8J2 0,00
30 Categoria do Trabalhador : ”

Foi realizada a rescisso do contrato de trabalho do trabal édor acip qualif‘icado, nos termos do artigo n.° 477 da consolidagdo das Lejs do

Trabalho (CLT). A assisténcia & rescisdo prevista no §} °doart, E °477 da CLT ndoa devida, tendo em vista a duragdo do contrato de
trabalhe nao ser superior a um ano de servigo | @ ndo exi

ir previsiio de assisténgia 3 rescisdio contratual em Acordo oy
Convengéio Colefiva de Trabalho da categoria a qual pgrtence o trabalhador.
|
|
No dia / ! foi realizado, nos termas do an.|23 da In sgg:éo Normativa/SRT n.*15/2010, o efetivo Pagamento das verbag
2

rescisérias especificadas no corpo do TRCT, no vaior Iia‘quitdo R$ 5,00, 0 qual, devidamente rubricado pelas partes, & parte integrante
do presente Termo de Quitaggo. : ; '

[ IQ.LdeQ:L‘??.(“ lﬁf A

Upldatolaao Estaens

F (R
el ad an i Fifr gt
Bt 5 “l I ;

150 Assinatura do mpregador ou Preposto

" -

151 lDﬁsinaturé{‘dd’Trabalhac!'s:)r § 152 Assinatura do Responsavel Legal do Trabalrador

156 Informagbes & CAIXA:




|
1712/2018 1 J'lternet....Banking C.AlxA

CAIXA A

Comprovante de transferéncia entre ﬁontas da CAIXA - TEV

Via Internet Banking CAIXA

Emitente: ASSOC CPM FORCA UN DO BAIR ESTAL
N 5
Conta origem: 1529 / 043 / 6OC 90245—7‘
4k \
Conta destino: 0893/ q13 / 00G22027-0
Nome destinatério: JANAINA SOUZA LIMA |
valor: R$ 2.525,00
Identificacdo da -
operagao: TRCT JANAINA SOU;.A;
Data de débito: 17 12/201E|;
Data/hora da operagdo: 17 12/2018 9:35:10
Cédigo da :I-eragr‘i e 00112233
Chave de seguranca: VFPOFP4PWOYNRCK2

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAQ D CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https:/intemetbanking.caixa.gov.bifSIIBC/imprime_transferencia.processa



FOLHA DE PONTO INDIVIDUAL DE TRABALHO

EMPREGADOR: NOME/EMPRESA : CNPJ:

ASSOCIACAQ COMUNITARIA FORCA UNIDA DQ B. ESTALEIRQ| 23.850.860/0001-10
ENDEREGO: : :
RUA STA CRUZ, 205 - ESTALEIRO - CONTAGEM
EMPREGADO: cres: | |  [oa7a pe aomissEo '

JANAINA SOUZA LIMA 6958%/137-35 i 01/02/2018
EUNGAD: h 1 . JHORARIO DE TRABALHO DE SEGUNDA A SEXTA '
PROFESSOR EDUCACAO INFANTIL ; : |07:30 AS 17:00 HORAS

HORAS AC SABADO DESCANSO SEMANAL mes || Jano

. SABADO - DOMINGO |DEZEMBRQ

2018

01/12/2018

02/12/2018
03/12/2018 [“ _5@ 2-00 1 43..00 17 oval y
" oa/12/2018/d] * 30 18- 0030003 ol T v

05/22/208 |9 { YO R 00/(3 00 /3o Pl|

0s/12/2018)| G 3O L) : 004390 43 {lo o Q)

07/12/2018/F: 301 J¢-00])3:00 |13 oQ| :

08/12/2018

09/12/2018

10/12/2018) — | — R 001 JF 0@

/127201819 : 304: 00 13- 0o A3l o Hedi o

12/122018| 9 - 30[ 54 : 0013 :Q0 | S EF o] |

13/12/2018/% : 30110:°001J3 0D/ FF 0 O3

/122081 . 30 [44:00]43. 00| 1] 0 ¢ Aalh

15/12/2018 4§ = & i

16/12/2018

17/12/2018 gﬁ@ G- o0u3:00 | /2ol T >

18/12/2018 930 J4-001J3:go /7. 100 O 1/

19/12/2018|C - 30 2113:00 U7 bo AN Y

20/12/2018|Y O 1 Wbl

21/12/2018 | F iV ‘

22/12/2015 |8
23/12/2018]
24/12/2018
25/12/2018
26/12/2018
27/12/2018

28/12/2018
29/12/2018
30/12/2018
31/12/2018




AVISO PREVIO

Ao Sr.(a) JANAINA SOUZA LIMA

N
Pelo presente, comunicamos a V.Sa, que naog mais co

Nk
por mejo deste, rescindi-lo, na forma da Iegislagé? pertine

NE
Sendo que o Aviso Prévio vai iniciar em 22/11 2018.

Ao término do prazo deste aviso, devera V.Sa., apresen

n

|

DO EMPREGADOR

il

hwindo a esta resa manter seu contrato de trabalho, vimos

te, devéndo V.8a. cessar suas atividades em 21M12/2018.

o
i

-se ao Departamento Pessoal da empresa para

i
recebimento das importancias qgue lhe s&o devidasie cum

. - i
contrato de trabalho, apresentando a sua Carteira%c

é Traba

Solicjtamos a devolugao da copia deste, com o

X

beu cien
Opcéo: Redugéo de duas horas diarias;

—— 2% Opg&o: Auséncia no trabalho de 07 dias ¢

AGEM, 21 hovembro 2018,

1 JANAINA SOUZA LIVA
Empregado

Responsave! legal (quando menor)

torridos) |.

mento das demais formalidades exigidas para cessacédo do

iho para as devidas anotacfes,

te e opgo:

Empregador




