ASSOCIACAD PAIS AMIGOS EXCEP MT ALTO

RECIBO DE PAGAMENTO

RUA JOSE TARREGA 31 MONTE ALTO - 5P MENSAL
00.525.856/0001-80 Outubro/2024
Cddige  Nome Cho Lacal Depla Sator Secao Falha
29 SILVIA MARIA TERCING BRACCINI 411010 o 0 1

ASSISTENTE FINANCEIROQ/CONTABIL

ADMISSAC: 01/08/2003

Cédigo Referéncia Vencimentos Descontos
1 29,00 4,816,789
1015 Atestado Horas-Entrada 4,20 95,13
1023 Atestado Medico (Dias) 1,00 166,10

11 INSS Sobre Salério 14,00 516,42

12 Adiantamento Anteror 1.893,16

13 IRRF Sobre Saldrio 7.50 12,43

1016 Atestado Horas-Saida 4,20 85,13

Total Vencimanlos Total Desconion

5.078,02 2.617,14

Tolal Liguide == 2.450,88

Sal.Cantr /NS5 Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Caloulo IRRF Faixa IRRF
4,982,809 498289 398,63 2989,73 7.50
{ /




B4/11/3024 - BANCO DO BRASIL -  10:088:33
B950de358 SEGUNDA VIA Baal
COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: A P A E W A APAE

AGENCIA: @958-4 CONTA: 15.317-6
LLLE L 1]

DATA DA TRANSFERENCIA 24,/11/ 3024

NR. DOCUMENTO 558.950.980.015.831

WALOR TOTAL 2.4608,88

#essss  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SILVIA MARIA T BRACCINI

AGEMCIA: @350-4 CONTA: 15.831-3
NR. DOCUMENTOD 550.950.0080.015.317
MR . AUTENTICACAD 6.768.8E4.ETC.ATH,553




