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CENTRO DE REFERENCIA A CRIANGA E AO ADOLESCENTE
Associagao Crescer
Rua José Augusto Diniz, n® 150 Bairro Darcy Ribeiro — Contagem

Telefax: (31) 3049-2217/99296-3424 — departamentopessoalcrescer@gmail.com

Contagem, 30 de julho de 2019

A Secretaria Municipal de Educagio de Contagem
Sra. Secretaria Municipal Sueli Maria Baliza Dias
Setor de Convénios

C/C: Sr. Itamar Aldair de Castro

JUSTIFICATIVA

Conforme notificagcdo da 32 parcela Educacéo Integral Integrada 2019, onde nos
questionam que, os valores gastos na rubrica do Quadro do Pessoal superaram o
estabelecido na planilha Fisico Financeiro. Venho por meio deste, justificar, que o
valor referido € do Dissidio coletivo de 2019, onde ficou firmado 8%, que ja
estava provisionado no plano de trabalho do termo de colaboracio de n°
030/2019.

Obs.: segue acordo coletivo com SENALBA para verificag3o.

Me coloco a disposicao para quaisquer esclarecimentos que se facam necessario.

Atenciosamente,

BPpe 2. B : NS 4
H ,{40 Gl ,.A,.w [ % o @@x & :
Pe. Filipe Pereira Lucas Coelhe® ¢ © :

Presidente/Diretor
Centro de Referéncia a Crianga e ao Adolescente
CNPJ: 03.888.031/0002-08
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RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

'Emprésa: CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO ADOL
Funcao : 002 - Coordenadora administrativa
Funcionario: 000009 - PATRICIA LEMOS DE OLIVEIRA Ref. a : Jun/2019

|

|

I

|

|
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Cod | Descricao | Ref | Vencimentos | Descontos |
|

001 | Salario Contratual | 30,00 | 2.927,00 | |

050 | Diferenca Salario | | 217,00 | |

510 | Arredondamento | | 0,04 | |

520 | Desconto INSS | 11,00 | | 345,84 |

530 | Desconto IRRF | 7,50 | | 38,62 |

511 | Arredondamento Mes Anter. | | | 0,58 |
I I I I I

I | | | I

| | | | I

| | I I I

I

| 3.144,04 | 385,04 |

I |

| SAL. LIQUIDO: 2.759,00 |

|

Sal.Base Base INSS Base FGTS FGTS mes Base IRRF Fxa.IR |
2.927,00 3.144,00 3.144,00 251,52 2.798,16 7,50% |

|

|
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FOLHA DE PONTO INDIVIDUAL DE TRABALHO

EMPREGADOR' NOME / EMPRESA CEI/CNPJN® e
 Centro De Referéncia A Crlanga E Ao Adolescente 03.888.031/0002-08
| Enderego:
_Rua José Augusto Diniz, N° 150 Bairro Darcy Ribeiro
Empregado(A): Ctps N° E Série: Data De Admissa
Patricia Lemos De Oliveira
| Fungao Horério De Trabalho De Seg. A Sexta Feira
Coordenadora Administrativa 08:00 As 17:00 Hs
| Horario Aos Sabados: Descanso Semanal: Més: Ano
Sab. E Domingo Junho 2019
i n Al Said Extras " '
MEs |  mamik sabh | st | TARDE |ENTDG SAIDA Assinatura
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03 x00 |R.0a 1306 Ap2 'Lj/\" -
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07 |05 1o [I2:00 13:00| /700 \dn i
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