Atesto que o Servigo
fol prestado e o
material fornecida

LAR MARIA CLARA
19.693.662/0001-12

Rua JOAQUIM CAMARGOS, 3682 - Bairro CENTRO - Contagem

Demonstrativo de Pagamento
A hne.;

000337 - ARLINDA SOARES RIBEIRO DA SILVA

Poriodo: 05/2018
wargo: 0007 - Auxiliar de Cozinha

Matricula: 0000000337 |CTPS: 0022150700117
Depto.: 001 Departamento Geral . Admissao 10/11/2016  1CPF:  011.668.266-50
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0001 - Salario Contratual 1,00 35,75
0550 - Insuficiéncia de Saldo no Més 59,55
0511 - Arredondamento Més Anterior 0.88
0520 - Desconto INSS 8,00 2,86
1335 - Desc Plano de Saude Dependente 24,50
1619 - Seguro de vida 4,15
1641 - Desc Plano de Saude Titutar 32,91
1677 - Plano de saude co~participaco Titular 30,00

Recebios Vaies-ransporte do mee desta
folha:
(DESCONSIDERAR ESTE SF NAQ TIVER VALE)

Recehi o valor liguide, acima deserita e _O_r[/_’_aﬁ/ IE Assinatura:  Jal s 1 8 ey j\ﬂ},“_tm R

Saldric Basge Sal. Contr INSS Base Calc, FGTS FGTS do Mas
1.072,36 35,75 35,75

8age Cile. IRRF Faixa iIRRF
2,86 0,00




INSTITUTO NACIO DO SEGURO SOCIAL

COMUNICAGCAQO DE DECISAOQ

NIT: 16114424728
Numero do Beneficio: 6225365420 Espécie; 31

Numero do Requerimento: 186992545

AQ Sr. (a) . ARLINDA SOARES RIBEIRO DA SILVA

Enderego: MARIA CECILIA 295 AP 404 BL 06, ALVORADA

CEP: 32042480 Municipio: CONTAGEM UF: MG
Assunto:  Pedido de Auxilio - Doenga

Decis&o:  Deferimento do Pedido

Motivo: Constatagio de incapacidade |laborativa

Fundamentagdo Legal:  Art.59 da Lei N°8.213, de 24/07/1991; Artigos 71, 77 e 78 do Decreto N°3.048, de 06/05/1998,
Portaria Ministerial 359 de 31/08/20086, artigo 207, da IN 20 INSS/PRES.

Em atencio 8o seu pedido de Auxilio-Doenga, apresentado no dia 20/03/2018, informamos que foi reconhecido o direito ao
beneficio, tendo em vista que foi constatada incapacidade para o trabalho.
O beneficio foi concedido até 30/05/2018.
Se nos 15{quinze) dias finais até a Data da Cessacaoc do beneficio (30/05/2018), V.Sa. ainda se considerar incapacitado para o
trabalho, podera requerer novo exame médico-pericial, mediante formalizagéo de Solicitagio de Prorrogagao.
A partir de 30/05/2018 (data da cessagio do beneficio) e pelo prazo de 30 (trinta) dias, V. S8a. podera interpor Recurso & Junta
de Recursos da Previdéncla Sccial,
O requerimento de Solicitagéo de Prorrogagiio poderd ser feito ligando para o nimero 135 da Centrai de Atendimento do INSS;
ou pela Intemet no enderego www.previdencia.gov.br ou uma Agéngla da Previdéncia Social - APS.
A Previdéncia Soctal informa gue o(a) segurado(a) em Auxilio Doenga que retornar voluntariamente & mesma atividade, podera
ter seu Auxilio cancelado a partir da data do retorno, de acordo com 0s §§ 6° ¢ 7° do art. 60 da Lei n°® 8213/91, com redagéio dada pela Lei n®
13135/15.

Data, 12 de Abril de 2018

INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS

Agéncia da Previdéncia  CONTAGEM Enderego. R BERNARDOU MONTEIRQ.400
CEP: azo1m70 Municipio: CONTAGEM UF: me CENTRO

Termo de Regponsablliidade: Responsabilizo-me, sob as penas do Artigo 171 do Cédigo Penal, pela veracidade da
documentagfc apresentada para a solicitagdo do beneficio acima descrito.
Cients,

Assinatura do Requerente / Representante Legal
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