01 CNPJ/CEI

02 Razéo Somal/Nome

51.815.728/0001-02 ASSOC EDUC C A SOCIAL CORAGAO DE JESUS
03 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento) 04 Bairro
MANOEL MARQUES 160 - cs CENTRO

05 Municipio 06 UF 07 CEP 08 CNAE 09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
VISTA ALEGRE DO ALTO SP 15.920-000 | 851 1200
» ka DO ‘iwm"m ( [ 0 . i R
10 P|S/PASEP 11 Nome
204.88251.50-2 MARIZA APARECIDA RAVAZZ| Cédigo: 227
12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro
RUA MARANHAO 199 - CASA JD BELA VISTA
14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF
VISTA ALEGRE DO ALTO SP 15.920-000 466.205.588-10

19 Data de Nascimento

20/08/1999

21 Tipo de Contrato

20 Nome da Méae

LUClA HELENA APARECIDA_FERRAR NI RAVAZZI

1 - Contrato de trabalho por prazo indeterminado

22 Causa do Afastamento

Rescisao contratual a pedido do empregado

23 Remuneragdo Més Ant.

R$ 1.025,13

07/03/2024

24 Data de Admissao

03/09/2024

25 Data do Aviso Prévio

26 Data de Afastamento

02/09/2024

27 Cod. Afastamento

SJ1

28 Pensao Alim. (%) TRCT

0,00

29 Pensao Alim. (%) FGTS

0,00

30 Categoria do Trabalhador
1 - Empregado

31 Codigo Sindical

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
05 646 867/0001-32 SINDBENEFICIENTE
SOR

VERBAS RESCISORIAS

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Saldo de 2/dias salario (liquido R$ 68,34/ 51 Comissoes R$ 0,00 52 Gratificagdes R$ 0,00
de O/faltas e DSR)
53 Adicional de insalubridade R$ 0,00/ 54 Adicional de periculosidade R$ 0,00, 55 Adicional noturno R$ 0,00
56 Horas extras 14:47 horas R$ 168,39 57 Gorjetas R$ 0,00/ 58 Descanso semanal R$ 0,00
50,00% remunerado (DSR)
59 Reflexo do "DSR" sobre R$ 6,73| 60 Multa Art. 477, § 8°/CLT R$ 0,00 61 Multa Art. 479/CLT R$ 0,00
salario variavel
62 Saléario-Familia RS 4,14| 63 13° salario proporcional 06/12 R$ 512,57 64 13° saléario exercicios R$ 0,00
avos anteriores
65 Férias proporcionais 06/12 R$ 512,57| 66 Férias vencidas R$ 0,00/ 68 Tergo constitucional de férias R$ 170,86
avos
69 Aviso prévio indenizado dias R$ 0,00 70 13° salério (aviso prévio R$ 0,00/ 71 Férias (aviso prévio R$ 0,00
indenizado) indenizado)
99 Ajuste do saldo devedor R$ 0,00
TOTAL BRUTO | R$144360
DEDUCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Penséo alimenticia R$ 0,00/ 101 Adiantamento salarial R$ 0,00 102 Adiantamento de 13° salario R$ 0,00
103 Aviso prévio indenizado R$ 1.025,13 104 Multa Art. 480/CLT R$ 0,00 105 Empréstimo em consignacéo R$ 0,00
30/30 dias
112.1 Previdéncia social R$ 18,25 112.2 Previdéncia social - 13° R$ 38,44/ 114.1 IRRF R$ 0,00
salario
114.2 IRRF sobre 13° salario R$ 0,00
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USUARIO
TC 002/2024


DE TRABALHO

01 CNPJ/CEI 02 Razéo Social/Nome

51.815. 728/0001-02 ASSOC EDUC C A SOCIAL CORACAO DE JESUS B
RABALHADOR _ T e
10 PIS/PASEP 11 Nome
204.88251.50-2 | MARIZA APARECIDA RAVAZZ| Cédigo: 227
17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF 19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae

466.205.588-10 | 20/08/1999 | LUCIA HELENA APARECIDA FERRARINI RAVAZZI

CONTRATO

22 Causa do Afastamento
Rescisdo contratual a pedido do empregado

24 Data de Admisséao 25 Data do Aviso Prévio 26 Data de Afastamento 27 Cod. Afast. 29 Pensao Alimenticia (%) FGTS

07/03/2024 03/09/2024 02/09/2024 SJ1 0,00

30 Categoria do Trabalhador

1 - Empregado
Foi realizada a rescisdo do contrato de trabalho do trabalhador acima qualificado, nos termos do artigo n.° 477 da
Consolidagéo das Leis do Trabalho (CLT). A assisténcia a resciséo prevista no § 1° do art. n.° 477 da CLT nao é devida,

tendo em vista a duragdo do contrato de trabalho ndo ser superior a um ano de servigo e ndo existir previsao de assisténcia a
rescisao contratual em Acordo ou Convengao Coletiva de Trabalho da categoria a qual pertence o trabalhador.

No dia / / foi realizado, nos termos do art. 23 da Instrugdo Normativa/SRT n.° 15/2010, o efetivo
pagamento das verbas rescisorias especificadas no corpo do TRCT, no valor liquido de R$ 361,78 (Trezentos e sessenta e
um reais e setenta e oito centavos), o qual, devidamente rubricado pelas partes, é parte integrante do presente Termo de

Quitagao.
/ ’i A de 7/@%““8@ _QQ;LQ
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Cotendl e
150 Assinatura do Empregadqr ou Preposto
VALDECIR SIMAQ/8,046.665/PRESIDENTE

/\/Y\omﬁxﬁm ‘%mm\%«

151 Assinatura do Traba@dor 152 Assinatura do Responsavel Legal do Trabalhador

R o
Termo de Colaboracdo n. 002/2024
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156 Informagdes a CAIXA

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA.
Pode o trabalhador iniciar agao judicial quanto aos créditos resultantes das relagdes de trabalho até o limite de dois anos apds a extingéo do contrato de trabalho

(Inc. XXIX, Art. 7° da Constituigdo Federal/1988).



SISBB - SISTEMA DE | NFORMACOES BANCO DO BRASI L

11/ 09/ 2024 - AUTOATENDI MENTO - 13.37.02

3697803697 0001
Conprovante Pix

CLI ENTE: ASSOCI ACAO S C JESUS
AGENCI A: 3697-8 CONTA: 16. 705- 3

SOBRE A TRANSACAO

I D E0000000020240911163211431483392
CNPJ DO PAGADOR: 51. 815. 728/ 0001- 02
VALOR: R$361, 78
TARI FA: R$3, 58
DATA: 11/ 09/ 2024 - 13:36: 34

PAGD PARA: Associ acao Educacional, Cultural e d
CNPJ: 51.815. 728/ 0001- 02
CHAVE PI X: adm ni strativo*aecascoracaodej esus. co
I NSTI TU CAC: 79052122 CCPI ALl ANGA
AGENCI A: 0715 - CONTA: 00000000000000876584
TI PO DE CONTA: Conta Corrente
Esta transacdo pode ser tarifada ematé 0,99%
com val or méxi o de R$10,00. O val or definitivo
podera ser consul tado no BBDPJ.

Noti ficacao enviada em 11/09/2024 - 13:36:35

DOCUMENTO: 091103
AUTENTI CACAO SI SBB: B. 711. 8E6. ED5. 3B3. E84

Central de Atendi nento BB
4004 0001
Consul tas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

I nf or macoes, recl anacoes, cancel anento de produ-
tos e servicos.

Quvi dori a

0800 729 5678

Recl anmacoes nao sol uci onadas nos canai s
habi t uai s agencia, SAC e Demais canais de
at endi nent o.

At endi nento a deficientes auditivos ou fala

0800 729 0088

I nf or macoes, recl anacoes, cancel anento de cartao
e outros produtos e servicos de Cuvidoria.

CORACAD
) o JEFUS

Termo de Colaboracdo n. 002/2024
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Associado:

Cooperativa:

0715 Conta: 87658-4

ASSOCIACAO EDUCACIONAL, CULTURAL E DE ASSISTENCIA

Impresso em:

Folha de Pagamento

Empresa Conveniada:
Forma de Langcamento:
Cooperativa Origem:
Conta Origem:
Favorecido:

CPF/CNPJ Favorecido:
Cooperativa Destino:
Conta Destino:

Data do Pagamento:
Valor Total (R$):
Autenticagao Eletrénica:
Modalidade de Pagamento:
Cdédigo da Empresa:

NUumero Sequencial do Arquivo:

ASSOCIACAO EDUCACION
CTA. SALARIO P/ CC SICREDI
0715

87658-4

MARIZA APARECIDA RAVAZZI
466.205.588-10

0715

13737-9

11/09/2024

361,78
68E5.5EA3.4C57.5E43.A279.32A8.D711.7C3F

LANCAMENTO MANUAL

11/09/2024 16:02:28

4QDR .
CORACAD
“1 e JESUS

0
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* A transacgao acima foi realizada via Internet Banking Sicredi conforme as condi¢Oes especificadas neste comprovante.

* Os dados digitados sao de responsabilidade do usuario.

* Em caso de agendamento, a efetivagdo da transacéo ocorrera mediante disponibilidade de limite, saldo e demais requisitos do
servigo. Acompanhe sua conta e sempre confira a execu¢éo dos agendamentos na data programada.

Servigos por telefone 3003 4770 (Capitais e Regides Metropolitanas)
0800 724 4770 (Demais Regides)
SAC 0800 724 7220



