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Unidade I;

Rua AJ, n° 171, Conjunto -

Aguc Branca -
Confagem/MG
CEP: 32370-270
Telefones: -
(31) 3393-1988
(31) 3353-1787 .

Unidade I

Av. Hurmn, 55— Con;un;ro . -

Aguc Branca -
Contagem/MG
CEP: 32370-160

Telem drkeﬁng
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Con]‘.o(__,,m/MG D

CEP: 32370-270
Telefones:

{(31) 3393-1¥88

(31) 3395-0700

(31) 97178-0?35 {whats)
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CNPJ: 21.725. 056/000]—83 i

Estadual: -
186.31.77.71.00.00 .

Cerﬂflcado ce Enﬂdade f ;

Beneficente de '
Asszsiencm Social: -
71000, 070209/20?5-73__ :

Utilidade POblica:.

Federal n® $5025 de -

13/10/1987. T
= 220743 de

Munlcrpal n° 4592 de S

22/04/2013

Diretora Presidente: .. |
Eliana TameirGo Fires -

site: www.cais.orgbr |
é-mail: Cais@cais.org.br .

 JUSTIFICATIVA

i Esclarecemos que efetuamos parte do pagamento do salarlo 05/’2019 de Alme de

. Paula SIIVB. no valor de R$ 2 828 00 (dms mil oitocentos e the e oito Ieaus) com |

| :recurso do. Termo de Fomento 001/2019 através cheque 850241 Banco Brasﬂ S. '
A, C. C 110 202 8, Agéncia 1229-7 ¢ o restante de R$ 34 00 (trmt& e, quatro

' .reals) com recursos préprios do Paroeiro Totahzando 0 vanr de RQS 2 862 OO oo

(d01s mﬂ 01tocentos e sessenta e do1s reals) o ; .‘._ _

Contagem, 13 de junho de 2019.
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ALINE D PAULA STLBA. (;muer;u " o 2
[
( coPIa DE CHEQUE ne (7 850243 ) Owvsao (oruzavo . )
DO BANGO: BRASIL ' 1102028 AGENCIA: 122977 e po cHequE: .

UTILIZADO PARA: R;}\\’GAMENTO DE SALARIO PARA ALINE DE PRUCA SLLVR

_» BOM PARA: [

V'STOS CAIXA : EHEQUE ASSINADO POR: ,
o CONTADOR | C/ CORRENTE _ _
% ' . TALAO |'Y '
- rl E— ‘ o fﬁg;;‘r--—m) -—-..:_m
o i 3
- ) - B B - 7 o : | \'"EE' Fclq %0 mafer{hf/ger g
Comp Banco v 1 Conta Cz Sdre Cheque N°©
7 4 110_202- :
B 8 890 8@%?%1 g R$ 2 828 00 XXX

Pague por =6te

chéque gAuantisge  dois mil oitocentos e vinte e oito reais A A e ng g
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“4% M INE DE-PAULA STLVA ‘ ou & sua ordem
o : . CONTAGEM 12 JUNHO % 2019
- . ~ . BN A
W | T pe e s 000 s i r to Yivoa
S22 BRSO DO BRASIL A o
: - ST, E B
EMPRESA SAVASSE MG \CEIWFIO DE ATENDIMENTO E INCLUSAO SoOAL CAlS
G0.006,000/0932 62 ©NB| 21.725.056/000:-83
RUA SERGIPE 10562 CLIENTE BANCARIO DESDE 09/2001 fy
FUNCIONARIOS .

CONFECCAQ: G4/2019
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Impresso

24/06/2019

Pagamentos por Conta de Terceiros
16:02:35

comprovante de Crédito em Conta

Pagador: CENTRO DE ATEHDIMENTO E T
Finalidade: Pagamento de Salério

Favorecido: ALINE DE PAULA SILVA

Rgencia: 1629-2 ~ R.FELIPE DOS SANTOS

Conta: 18.893-X%
CPF/CWPJ: 024.724.596-88
Data de Pagamento: 14.06.2013
Valor (R§$): 34,40
Nr.Autenticacao ¥.F8E.035.234.402.DDB

por F2104395 CLEIDE APARECIDA ALVES MNAKAMURA
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ESPELHO DO CARTAO DE PONTO

Empresa CENTRO DE ATENDIMENTO E INCLUSAO SOClAL CAIS

Enderego RUA AJ, 171

Funcionario : 0DOD0001 ALINE DE PAULA SILvA

i Safdas Antempada

© Cargo : TERAPEUTA OCUPACIONAL
¢ Admissao o 03/02/2003
_ Setor : 0000000001 CLINICO
‘Horério : 4HDIA
(Observagio ’ h
: Extra 1° Periodo 2° Periodo Exira
. Dala ¢ ini - Fim | Ini Fim i Fim _ Ini _ Fim
. Qua 01/05 I ‘FER  FER FER FER
Qui  02/05 13:06 16.58
Sex  D3/06 ' 08:09 12:006 1312 1321 1321 Ao
Sab 04/05 SAB  SAB SAB SAB
Dom 05105 | DOM DOM  DOM DOM '
; Seg 06/05 | (8:04 12:05 12:58 1257 12:57  17:04
- Ter 07/05 ) 1241 16:41 16:41 17:08
' Qua 08/03 12:_3"{ 16:34 16:34  17:04
d{' i 0Bfos 13:04 17:08 :
l““r‘: & 10/05 i : . 08:09 12:00 1308 1318 1318 17:00
Sab 11/05 . SAB SAB SAB SAB
; Dom 12/05 B DOM  DOM oM DOM
o Seg 13/05 ' 07:53 - 12:03 12261 1241 12:41  17:01
' Ter 14/05 T 13:00 17:03
{ Qua 15/05 - 1303 17:05
foou 185 | 13:09  17:00
: Sex 171056 L : OB:U.B_ 1167 12:58  13:09 13:09  17:00
i Sab 1808 |. " .- SAB-  SAB 5AB  SAB
| Dom 10/05 "+ - DOM .DOM  DOM DOM
i Seg 29!05 . 08;%42 11:57 12:47 1302 13:02 17:02
v Ter 21/05 ) o 1363 1701 .
L Qua 22/06 ) 1247 - 16:47 16:47 1704
j 'QU17231'05 12:46 @ 1646 1646 17:00
1 Sex 24/o6 ' 08:08 12:03 1242 . 12:47 12:47  17.08
| Sab 25/05 ’ SAB  SAB SAB  SAB
! Dom 26/08 DOM DOM  DOM  DOM
! Seg -27/05 0808 1150 1246  12:85 12:58 1700
! Ter. 28105 o 12:40 “ieis0 ) 16:40  17:07
| CQua 20/05 ° L 12:58 - 17:02 S
| auisos | 1245 1645 16:45  17:01
(_E 8105 | C . 7 0B0O 1200 1342 €342 {&M2 1705
- RESUMG" S ST T LT T T
jHor'aé. Normais =~ - ©88:00: i - Extra A 050% : 038:05
: DSR' Naimais  ~ 29:20 o '
.| Total Semanal 20:00
| Baldo Bane - .~ - - 000:00
' :Ad'c Noturno o _
Tot Descontado . 07 20 0 o e e e
5 . Pagos ' Desc. :
i H. Trab 87:48 o
| DSR- J 22:00 | 07:20
! Atrasos
. Faltas. i
!

! AL
mclusave o de menores -

| Locale Data 0

,.13,‘%, &

ACESSO E PONTO TELECOMUNICAGOES LTDA ME _

MG
Per.de Ref. . 01/05/2018 &  31/05/2019.
_Emissao ~ :  04/06/2019 - ‘
Horas '
_Trab_ Desc | . |  Quadro de Horaries ¢
FER jﬁ
0352 MOV ;
04:00 MoV i
SAR .
DOM :
04:00 MoV
04:00 MOV :
04:00 MOV
03:59 MoV :
04:00 MoV
SAB i
DOM !
04:00 MOV I
04:00 MOV
04:00 MOV
03:50 MOV i
04:00 1 MOV !
SAB - |
07:20 DOM '
04:00 1 MOV
03:58 MOV
04:00 MoV
04:00 MOV
04:00 MOV.
SAB
DOM -
D4:00 MOV :
04:00 MOV .
04:00 MOV- i
04:00 | mov ;
04:00 MoV

De conformrdade cont & port. MTh No.3.628,de 13. 1 1 91 Ar 13 este Cartao de Ponto é.ubsntul para iodos os efeliog Iagals c quadm de Horano de Trabalho

Reconhego a exahdao destas |nforma;:oes e dcu fe

- ALINE DE PAULA SILVA

21.726.056/0001-83




