
CAl"'.
TEV Enviada
Via Internet Banking CAIXA

Conta origem:

Conta destino:

0893 / 003 / 00000307-8

0085 / 013 / 00954423-8

Nome destinatario:

Quantidade de vezes:

Valor:

Data de debito:

Data/hora da opera~ao:

LUCIENE MARTINS SOARES LIMA

R$ 1.131,00

07/12/2018

07/12/201807:24:57

C6digo da opera~ao:
Chave de seguranc;a:

002863

V19E57ULSYFC2C6E

Opera~ao realizada com sucesso conforme as informa~oes fornecidas pelo c1iente.

SAC CAIXA: 08007260101
Pessoas com deficiencia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 08007257474
Help Desk CAlXA: 08007260104



CASA DE APOIO CRIANCA CARENTE CONTAGEM
00.211.50410004·01

Rua JEQUITIBAS, 61 - Bairro IPE AMARELO - Contagem

Demonstrativo de Pagamento

Periodo: 11/2018

7267862 / 00040

074.217.286-43

Descontoa

Func.: 001746· LUCIENE MARTINS SOARES LIMA

Cargo: 0065· Monilora de Educacao infanlil

Depto.: 021 • CEIA

0001 - Salario Conlralual
0510 - Arredondamenlo
0094 - Vale Transporte
0214 - Segura
0511 - Arredondamenlo Mes Anlerior
0520 - Desconlo INSS
0615 - Plano Odonlol6gico

Refertncla
30,00

1,00
1,00

8,00
1,00

Matricula: 0000001746 CTPS:

Admissao: 01/02/2018 CPF:

Vencimentos
1.353,27

0,20
__ ....•..•.,••.-.4;.;1 ;;J........ '/ .• "'';''I •.'''·''}' '" 81,20

4,15
0,66

108,26
28,20

222,47

1.131,00

Total:1.353,4717 Em todo 0 tempo ama 0 amigo; e na angustia
nasce 0 irmao. Proverbios 17.17

Tolal:

Valor Llquido

Recebi 0 valor Iiquido, acima descrilo em 01/ l.!l!fi r Assinatura: lL..~ dhJaI1k ..5.a:tv1o R.J. ~
Salario Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS FGTS do Mes Base Calc. IRRF Faixa IRRF

1.353,27 1.353,27 1.353,27 108,26 865,83



FOLHA INDIVIDUAL DE PONTO

PORTARIA 3.626/91

Funcionario :001746 - LUCIENE MARTINS SOARES LIMA

Cargo : 0065 - Monitora de Educacao infantil

Data Admissao : 01l02/2Ci1? ".";,,,Mat~dUla~;:QobOo01746
Horario : 08:00 12:00 13:00 17:00 '
Per[odo : 01/11/2018 a 30/11/2018
Departamento : 021 - CEIA
Ce'ntro de Custo :

00.211.504/0004-01
CASA DE APOIO CRIANCA CARENTE CONTAGEM

Rua JEQUITISAS n
.' "I

IPE AMARELO 032044240

Contagem • MG

DIA

01 • Quinta-Feira

02 - Feriado

03 - Sabado
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~'.oO
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14· Quarta-Feira ~ ~00

it:co
,":}-ca

" '" .

11., • r •..••. ~

Pl.lr1.~ 0

Pi U.l~_ ::;

Phv",tiT,' - 'Srnll 1J..a W' ma.
.J A" -. Ilt~\(,J ~ Lni/l Lr-> () ~ YY\,o-"

~i1t1~ .'i .'Y'oA l/) fJ.Al~ ..
15 - Feriado

16 - Sexta-Feira

17 - Sabad"o

----- - _._----

~ ~ I., A -'" ~r-v-. ~ a .p. t'l. :--..

I~-:"'\ ,,- .\ A_ ~"\mA...l,., P~.fV'\...~

';'r. '"-:-tA~~Sa)fl)../} J2i. fh-....•.

"rJ.1.. ( 'u, .0,
'J .••. t'.·AJ

[.Ji1.r:!1 .,

<-' ~\..•.
\~: 0013' 0.0 lOT:0-0
I.J~.no i 3' 00 I ':}~0;::)
j2!oc (,~'OO IO~~oo

.
'\'

<?, ',00

~ :..00
r :0.,-:;)

22 . Quinta-Feira

23 - Sexta-Feira

18 - Do'mingo" - ,.. -

19 • Segunda-Feira

20· Terr;;a-Feira

21 - Quarta-Feira

24 - Sabado .,.~...~---
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28 . Quarta-Feira ~ . : 0~ 1(2 " 00 I ,\',0::::> l1- '.0.;;;)
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De conformidade com a Portaria MTS 3.626 de 13/11/1991art .13,e~te cartao substltUi. para todo::;

os efeitos legais, 0 quadro de horario de trabalho, InclUSive 0 de menores
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CIRURGIAO DENTISTA
1;1. ESPECIALISTA EM IMPLANTODONTIA-SP
,i MESTRE EM ODONTOLOGIA-SP ~
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Atestado ~
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Atesto para os devidos fins que 0 paciente ij

~"%2q??/ &0V~ t,~dK ~

Esteve sob me us cuidados no

Submeteu-se a uma cirurgia tendo que

Permanecer em repouso relativo

Por,dLdia(s).
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