Formulario - GRRF

l' E I 5 GRRF - Guia de Recolhimento Rescisdrio do FGTS
: Guia para recolhimento individual
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Identificador: 35205068773594154

Dados do Empregador

Razdo Social: INSTITUICAD ESPIRITA LAR MARCOS CNPJICENCPF: 17.359.415/0001-59
Logradouro: RUA CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170 Bairro: RESSACA

Cidade: CONTAGEM UF: MG CEP: 32113-460

Contato: ALEXANDRA PEREIRA Fone: 31 26573329

FPAS: 639 Simples: 1 CMNAE: 9430800

Tomader de servico CNPJ/CEL MNome:

Dados do Trabalhador

Nome: CARLA BEATRIZ MORENO FERREIRA

PIS/IPASEP: 12424549763 Admiss8o: 26/08/2019 Categoria: 01
Data Nascimento: 08/02/1985 Data Opgao: 26/08/2019 CTPS: 0063364-00057
Movimentacdo: 28122020 - 11 Aviso Prévio: 1 Data Dissidio/Acordo: 00/00/0000

Informag&es Financeiras

Mé;eﬁ;r;ﬁggr | Més Rescisao 1:.:15;?2’-::}:? Multa Rescisdria
Remuneracio/Saldo 0,00 1.843.33 0,00 1.771.32
: Depoésito 0,00 147 46 0,00 708,52
JAM 0,00 0,00 0,00 0,00
i Encargos 0.00 0.00 0.00 0.00
| Contib. Social 0,00 0,00 0,00 0,00,
Valor devido ao Trabalhador: 855,98 Total a recolher: 855,98

Cabem ao trabalhador os valores de Depdsito & JAM

Data de validade:21/12/2020
Nao receber apds Validade

85800000008 9 55580238202
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https://sicse.caixa.gov.br/sicse/ControladorPrincipalServlet
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Comprovante de pagamento de FGTS
_Via Internet Banking Caixa

Nome: INSTITUICAD ESP LAR DE MARCOS

| Conta de débito: 1532 / 003 / D0004323-0

| Representacdo numérica do codigo de barras:
| 858000000089 559802392026 012213520501 687735941541
| Identificador: 35205068773504154
| Céd. convénio: 0239
' Data de validade: 21/12/2020

Valor recolhido: 855,08
| Identificacio da operacio: GRRF CARLA MOREND FERRELR,
| Data / hora: 21/12/2020 09:11:45
~ Data de Débito: 2171242020 _
Codigo da operacdo: 00553882

Chave de seguranca: Z7HSRC7OPTOFSHEF

Operacdo realizada com sucessg conforme as informacoes fornecidas pelo cliente,

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 725 2492
Ouvidoria: 0B0O 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104
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