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~ TRANSFERENCIA ELETRONICA DISPONIVEL

CLIENTE: CENTRO R C AO ADOLESCENTE

AGENCIA: 2818-5 CONTA: 52.660-6

FINALIDADE: 01 CREDITO EM CONTA
REMETENTE : CENTRO R C AC ADOLESCENTE
BANCO: (77 - BANCO

AGENCIA: 0001-9 - MATRIZ
CONTA: 8.227.743-5

FAVORECIDC: ISRAEL NO DE ASSIS

CPF/CNPJ: 097.666.606~54

VALOR: RS 557,00
DEBITC EM: 08/11/2021

BB: 1.F18.F6B.297.AD9.515



RECIBO DE PAGAMENTO DE SALARIO

Empresa: CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO ADOL

Funcao : 007 - Educador Social
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| Funcionario: 000038 - ISRAEL LINO DE ASSIS Ref. a : Out/2021
| |
| Cod | Descricao | Ref | Vencimentos | Descontos
| |
| 001 | Salario Contratual | 10,00 | 601,12 |
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FOLHA DE PONTO INDIVIDUAL DE TRABALHO

EMPREGADOR: NOME / EMPRESA
Centro De Referéncia A Criancga E Ao Adolescente

CEl/CNPJ N°

03.888.031/0002-08

ENDERECO:
Rua Jose Augusto Diniz, 150, Bairro Darcy Ribeiro
Empregado(A) Ctps N° E Série: Data De Admiss3o:

Israel Lino de Assis

22/10/2021

Fungao: Horario De Traba‘lho De Seg. A Sexta Feira:
Educador Social - Danga 08;00 As 17:00 Hs
Horario Aos Sabados: Descanso Semanal: Més: Ano:
Sab. E Domingo Outubro 2021
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ASSINATURA DO RESRONSAVEL

Patri Lemos
Ass. Dep Pessoal

Centro Ref. Crianga e Adclescents
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CENTRO DE REFERENCIA A CRIANCA E AO ADOLESCENTE
Associacao Crescer
Rua José Augusto Diniz, 150 — B. Darcy Ribeiro - Contagem - MG
Tel.: (31) 3049-2217 / 99296-5613 (WhatsApp)

Relatdrio Mensal de atividades / Danga

Més: Outubro Ano: 2021 Educadora: Israel Lino de Assis—l

Durante o més de outubro, continuamos com o apoio as familias dos educandos da
Associagao Crescer com foco nas rematriculas e novas matriculas. O contato
aconteceu através de ligagGes e mensagens via WhatsApp para saber o interesse dos
pais em manter seus filhos conosco. Orientamos que comparecessem & instituicdo
fazendo uso de mascara, tomando todos os cuidados para renovacgio das matriculas
e efetivacdo de novas matriculas. Também disponibilizamos uma cesta por familia
no ato da matricula mediante assinatura e documento para comprovacdo da

mesma.

Realizamos organizagdo das as salas e espagos, para melhor receber os educandos,
seguindo todas as orientagdes repassadas quanto ao protocolo de condutas da

vigilancia sanitaria.

Contagem, 31 de outubro de 2021.
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