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F E ' 5 GRRF - Guia de Recolhimento Rescisdrio do FGTS
Guia para recolhimento individual
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Identificador: 02815398173594154

Dados do Empregador

Raz&o Sccial: INSTITUICAD ESPIRITA LAR MARCOS CMNPJ/CEICPF: 17.358.415/0001-59
Logradouro: RUA CARLOS PINHEIRC CHAGAS 170 Bairro: RESSACA

Cidade: CONTAGEM UF: MG CEP: 32113-470

Contato: ALEXANDRA PEREIRA Fone: 31 255733249

FPAS: B39 Simples: 1 CNAE: 9430800

Tomador de servigo CNPJ/CEL Mome:

Dados do Trabalhador

Mome: HILDA COLEHO CARDOSO BAEZ!

PIS/PASEP: 12774871095 Admissde: 01/07/2020 Categoria: 01
Data Nascimento: 20/11/1963 Data Opgao: 01/07/2020 CTPS: 0052168-00173
Movimentacio: 31/01/2021 - 11 Aviso Prévio: 2 Data Dissidio/Acordo: 00/00/0000

Informagdes Financeiras

MEsAnteRor@ | mes Rescisso | AViS0 Prévio. | g Rescissria
Remunesracao/Saldo 0,00 1.284 16 1.245 83 803,88
Deposito 0,00 102,73 90,68 .55
Jam 0,00 0,00 0,00 0,00
Encargos 0.00 0.00 0.00 0.00
Contrib. Social 0,00 0,00 0,00 0.00
Valor devido ao Trabalhador; 523,24 Total a recolher: 523,94

Cabem ao trabalhador os valores de Deposito e JAM

Data de validade:29/01/2021
Mao receber apds Validade

ESBE4000D005 238940235202 10126028153 Aulenircagin Mecinica

dobre squi

L IMPRIME

https://sicse.caixa.gov.br/sicse/ControladorPrincipalServlet
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CAIXA

Comprovante de pagamento de FGTS

https://internetbanking. caixa.gov.br/SIIBC/imprime _gfip.process

_Via Internet Banking Caixa

Nome:

| Conta de débita:

INSTITUICAD ESP LAR DE MARCOS

1532 / 003 / D0OD4322-2

i Representacio numérica do cédigo de barras:

|
| 858400000051 239402392025 101290281533 981735041541

| Identificador: 02815308173504154

| Cod. convénio: 0239

il Data de validade: 29/01/2021

Valer recolhido:

523,94

.. Identificacio da operacio:

GRRF HILDA COELHO C BAEZI

; Data / hora:

| ‘Data de Débito:
| *

20/01/2021 09:32:54

29/01/2021

S

. Cﬁdiﬁo da operaﬁnﬁ
Chava de seguranca:

00524117
_3AYTQO75HIPICZZS

Operagdo realizada com sucesso conforme as informacies fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: D800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

29012021 09:33



