ASSOCIACAO BENEFICENTE
DE PINDORAMA

TERMO DE FOMENTO
N° 4/2023
Fonte Municipal- 001
Secretaria Municipal de Saude

Prestacao referente a

SETEMBRO/2025

Qucebi OHiolS
_fpuh‘or\& Sau-



OFiCIO SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

Catanduva, 7 de Outubro de 2025.

Referente: Prestacdo de contas da parceria firmada através do Termo de
Fomento' N° 4/2023 2.

Através do presente encaminhamos os documentos habeis para a
prestacéo de contas referente a parceria firmada com a Prefeitura Municipal de
Catanduva e a Organizacdo da Sociedade Civil ASSOCIAGAO BENEFICENTE
DE PINDORAMA?, referente as despesas realizadas no més de Setembro de
2025.

Para tanto, encaminhamos anexos os documentos abaixo relacionados:

X Demonstrativo Global de Movimentagéo Financeira — DGMF,;
[] Anexo V - Justificativa dos créditos na conta da parceria;

X Extrato bancario e extrato da aplicacdo financeira, emitidos de 01 a 31 do
correspondente mes;

XI Holerites, Aviso/Recibo de Férias, Termo de Rescisdo e encargos
correspondentes;

[ ] Meméria de Calculo?;

[ ] Copia das notas fiscais acompanhadas dos respectivos comprovantes de
transferéncia/pagamentos, boletos quando houver e orgamentos ou contratos de
prestacao de servico.

[] Outros documentos comprobatérios, especificar quais:
Atenciosamente,

PR\ N

NELSbN FRANCISCO HERNANDES

A
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

! Indicar se o Termo é de Fomento ou Colaboragdo

2 Indicar o ntimero e ano do Termo de parceria firmado

3 Indicar o nome da OSC

4 Utilizar quando se tratar de documentos trabalhistas de Férias, 13° salario e Rescisdo.



Secretara Musacpal de

IDENTIFICACAO ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

TERMO DE Fomento
Exercicio 2025

Niamero
Vigéncia de

4 Ano

07/06/2023

2023
06/06/2026

Secretaria

DEMONSTRATIVO DE ORIGEM DAS RECEITAS

Assisténcia Social
Fonte MUNICIPAL - 01

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV DEZ TOTAL

Repasse R$ 37.500,00 | R$ 37.500,00 | R$ 37.500,00 R$ 112.500,00
Saldo Anterior R$ 67.81462 | R$ 57.007,60 | R$ 45.908,27 R$ -
Aplicacéo Financeira RS 869,00 | R$ 706,48 | R$ 687,42 R$ 2.262,90
Recurso Préprio R$ -
Glosa Recursos humanos (5) R$ -
Glosa Recursos humanos (6) R$ -
Glosa Medicamentos R$ -
Glosa Géneros alimenticios R$ -
Glosa Outros mat. de consumo b RS -
Glosa Outros serv. de terceiros RS -
Glosa Locagéo de imdveis R$ -
Glosa Locagdes diversas RS s
Glosa Utilidades publicas (7) R$ =
Glosa Combustiveis R$ -
Glosa Bens e mat. Permanentes R$ -
Glosa Obras R$ -
Glosa Outras despesas R$ ]
Depoésitos - Tarifas R$ -
[RECEITA TOTAL (R) [Rrs - |rs - [rs - [Rs - [rs - [rs - |Rs 106.18362|R$ 95.214,08 | RS  84.095.69 | RS - [Rrs - [rs - [Rrs 114.762,90
Todas as Glosas se a valores depésitados (créditos) no més em questéo para devolucéo de despesas indevidas

Pindorama 01 de outubro de 2025.

LYCIANE APARECIDA MACASTROPA HERNANDES J/ﬂm..moz FRANCISCOHERNANDES
Responsavel pela elaboragéo da Prestacéo de Contas

Presidente da Entidade

t d lusiva da Organizacdo da Civil.

Todas as informacdes pi sdo de



Secretana Muniapal de Finangas

IDENTIFICAGAO ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

Unidade de Controle Interno

TERMO DE Fomento Numero 4 Ano 2023 Secretaria  Assisténcia Social
Exercicio 2025 Vigénciade  07/06/2023 a 06/06/2026 Fonte MUNICIPAL - 01
DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS REALIZADAS
JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV _umN TOTAL
Recursos humanos (5) R$ 49.176,02 | R$ 49.30581 | R$ 4576222 R$ 144.244,05
Recursos humanos (6) R$ -
Medicamentos R$ -
Géneros alimenticios R$ 2
Outros mat. de consumo R$ -
Outros serv. de terceiros R$ &
Locagéo de imoveis R$ -
Locagbes diversas R$ -
Utilidades publicas (7) 5 R$ R
Combustiveis RS -
Bens e mat. permanentes R$ "
Obras R$ -
Outras despesas R$ -
Tarifas bancarias R$ =
[DESPESA TOTAL (D) [Rs - [Rrs - |Rs - |Rrs - [Rrs - |Rs - |RS 4917602 |[RS 49.30581 | RS 45.762,22 [R$ - |R$  144.244,05 |
[sALDO (R-D) [Rrs - [Rrs - [Rrs - |Rrs - |Rs - |Rs - |R$  57.007,60 |[RS 45.908,27 |[R$ 38.333,47 | R$ - |[Rs  -29.481,15]
Tarifas exerc. anterior nao devolvidas ?ao:.do néo aplicado _ R$  -29.481,15 _

Tarifas exerc. a atual néo devolvidas

R$ .

Saldo final extrato

R$  -29.48115

Legendas

Recursos humanos (5) - Salarios, encargos e beneficios.
Recursos humanos (6) - Auténomos e pessoa juridica.
Utilidades Publicas (7) - Energia elétrica, a4gua e esgoto, gés, telefone e internet.

LUCIANE'APARECIDA MACASTROPA HERNANDES

Responsavel pela elaboragéo da Prestagdo de Contas

Pindorama 01 de outubro de 2025.

®

Todas as informagBes prestadas sdo de responsabilidade exclusiva da Organizagdo da Sociedade Civil.

SON FRANCISCO HERNANDES

Presidente da Entidade



ANEXO RP - 10 - REPASSES AO TERCEIRO SETOR - DEMONSTRATIVO INTEGRAL DAS RECEITAS E DEPESAS

ORGAO PUBLICO:

ORGANIZAGAO DA SOCIEDADE CIVIL:
CNPJ:

ENDERECO E CEP:

RESPONSAVEL PELA OSC:

OBJETO DA PARCERIA:

PREFEITURA MUNICIPAL DE CATANDUVA
ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
51.843.969/0001-65

RUA GUARANI N° 40 CEP 15830-000
NELSON FRANCISCO HERNANDES
CPF: 049.008.888-00

Desenvolvimento de Servico e Agdes de Saude, na modalidade abrigo, para idosos com 60 (
sessenta) anos ou mais de ambos os sexos, independentes e/ou com diversos graus de

dependéncia, residentes em ILPI'S ( ILPI - Instituicdo de Longa Permanéncia para Idosos) e

encaminhados pelo Creas ( Centro de Referéncia Especializado em Assisténcia Social) de

Catanduva SP

EXERCICIO: 2025
ORIGEM DOS RECURSOS (1): MUNICIPAL - 01

DOCUMENTO DATA VIGENCIA VALOR - R$
Termo de Fomento 4/2023 07/06/2023
Aditamento n°: 1 07/06/2024 a 06/06/2025
Aditamento n®: 2 07/06/2025 a 06/06/2026
DEMONSTRATIVO DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO
DATA PREV'STA(;)ARA OREPASSE | /| ORES PREVISTOS | DATA DO REPAsSE | VUMERO %)Rggﬁgmemo DE| VALORES REPASSADOS
21/07/2025 R$ 37.500,00 21/07/2025 1 R$ 37.500,00
20/08/2025 R$ 37.500,00 20/08/2025 1 R$ 37.500,00
11/09/2025 R$ 37.500,00 11/09/2025 1 R$ 37.500,00
(A) SALDO DO EXERCICIO ANTERIOR R$ -
(B) REPASSES PUBLICOS DO EXERCICIO R$ 112.500,00
(C) RECEITAS COM APLICAGAO FINANCEIRA DOS REPASSES PUBLICOS R$ 2.262,90
(D) OUTRAS RECEITAS DECORRENTES DA EXECUCAO DO AJUSTE (3) R$ .
(E) TOTAL DOS RECURSOS PUBLICOS (A + B + C + D) R$ 114.762,90
(F) RECURSOS PROPRIOS DA ENTIDADE PARCEIRA R$ -
(G) TOTAL DOS RECURSOS DISPONIVEIS NO EXERCICIO (E + F) R$ 114.762,90

(1) Verba: Federal, Estadual ou Municipal, devendo ser elaborado um anexo para cada fonte de recurso.
(2) Incluir valores previstos no exercicio anterior repassados neste exercicio.
(3) Receitas com estacionamento, aluguéis, entre outras.

O(s) signatério(s), na qualidade de representante(s) da(o) ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
vem indicar, na forma abaixo detalhada, as despesas incorridas e pagas no exercicio / 2025 bem como as despesas a pagar

no exercicio seguinte,

T

S




DEMONSTRATIVO DAS DESPESAS INCORRIDAS NO EXERCICIO

ORIGEM DOS RECURSOS: MUNICIPAL - 01

DESPESAS DESPESAS DESPESAS
cesesns | ASMEDAS M| coutapiizas | JOTALDE - |cONTABLZADAS
Ao epean = ™% | conTaBiLzADAS |  ANTERIORESE | NESTEEXERCICIOE | prgasnESTE | EXERCICIOA
NESTE EXERCICIO (R$) PAGAS NESTE EXERCICIO (RS) EXERCICIO (R$) PAGAR EM
EXERCICIO (R$) EXERCICIOS
(H) ) ([@=H+1) SEGUINTES (R$)

Recursos humanos (5) R$ 144.244,05 | R$ 144.244,05
Recursos humanos (6) R$ - |R$ -
Medicamentos R$ - |R$ -
Material médico hospitalar (*) R$ -
Géneros alimenticios R$ - |R$ -
Outros materiais de consumo R$ - |R$ -
Servigos médicos (*) R$ -
Outros servigos de terceiros R$ - |R$ -
Locagdo de imdveis R$ - |R$ -
Locagodes diversas R$ - |R$ -
Utilidades publicas (7) R$ - |R$ =
Combustiveis R$ - |R$ -
Bens e materiais permantentes R$ - |R$ -
Obras R$ - |R$ -
Despesas financeiras e bancarias R$ -
Outras despesas R$ - |R$ -

TOTAL R$ - |R$ - |R$ 144.244,05 | R$ 144.244,05 | R$ =

(4) Verba: Federal, Estadual, Municipal e Recursos Préprios, devendo ser elaborado um anexo para cada

fonte de recurso.

(5) Salérios, encargos e beneficios.
(6) Auténomos e pessoa juridica.
(7) Energia elétrica, agua e esgoto, gas, telefone e internet.

®)

©)

No rol exemplificativo incluir também as aquisigbes e os compromissos assumidos que hac sdo
classificados contabilmente como DESPESAS, como, por exemplo, aquisicio de bens permanentes.

Quando a diferenga entre a coluna DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO for decorrente de
descontos obtidos ou pagamento de multa por atraso, o resultado ndo deve aparecer na coluna
DESPESAS CONTABILIZADAS NESTE EXERCICIO A PAGAR EM EXERCICIOS SEGUINTES, uma vez
que tais descontos ou multas sdo contabilizados em contas de receitas e despesas. Assim sendo devera
ser indicado como nota de rodapé os valores e as respectivas contas de receitas e despesas.

(*) Apenas para entidades da area da saude.

DEMONSTRATIVO DO SALDO FINANCEIRO DO EXERCICIO

(G) TOTAL DE RECURSOS DISPONIVEL NO EXERCICIO R$ 114.762,90
(J) DESPESAS PAGAS NO EXERCICIO (H + 1) R$ 144.244 05
(K) RECURSO PUBLICO NAO APLICADO [E - (J - F)] R$ -29.481,15
L) VALOR DEVOLVIDO AO ORGAO PUBLICO R$ -

(M) VALOR AUTORIZADO PARA APLICAGAO NO EXERCICIO SEGUINTE (K - L)

Declaro(amos), na qualidade de responsavel (is) pela entidade supra epigrafada, sob as penas da Lei, que a despesa relacionada comprova a
exata aplicag&o dos recursos recebidos para os fins indicados, conforme programa de trabalho aprovado, proposto ao Orgdo Piblico Parceiro.

Pindorama

01 de outubro de 2025.

FRANCISCO HERNANDES

b .
NEL&@\NW

Presidente da Entidade




01/10/2025, 14:29

\'\[/’“

"CAIXA

Extrato por periodo

IAD

Cliente: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDOR

Conta: 1215 | 1292 | 000577559658-3

Data: 01/10/2025 - 14:29

Més: Setembro/2025

Periodo: 1 - 30

Extrato

Data Mov.

11/09/2025
15/09/2025
15/09/2025
18/09/2025
18/09/2025
18/09/2025
25/09/2025
25/09/2025
25/09/2025
26/09/2025
26/09/2025
26/09/2025
30/09/2025
30/09/2025

30/09/2025

* 661 - Os langamentos de extrato ndo estdo disponiveis.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Nr. Doc.

000000

000001

000000

000000

109134

000000

000000

109134

000000

000000

109134

000000

000000

109134

000000

000000

Historico

SALDO ANTERIOR

CRED TED

APLIC FUND

SALDO DIA

FOL PAGTO

RESG AUT

SALDO DIA

FOL PAGTO

RESG AUT

SALDO DIA

FOL PAGTO

RESG AUT

SALDO DIA

FOL PAGTO

RESG AUT

SALDO DIA

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext_periodo.processa?hdnDatalnicio=01/09/2025&hdnDataFinal=30/09/2025

G.eren:C-iador---CAi: XA

Valor

0,00
37.500,00 C
37.500,00 D
0,00C
2.801,75D
2.801,75C
0,00C
5.000,00 D
5.000,00 C
0,00C
2.841,01 D
2.841,01C
0,00C
35.119,46 D
35.119,46 C

0,00 C

Saldo

0,00 C
37.500,00 C
0,00 C
0,00C
2.801,75D
0,00C

0,00 C
5.000,00 D
0,00 C
0,00C
2.841,01 D
0,00 C

0,00 C
35.119,46 D
0,00C

0,00 C

11



01/10/2025, 14:30

lome da Agéncia
PINDORAMA, SP

CAIXA - Extrato de Fundos

Codigo

1215 5948

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificagao

Operacéo ‘miss&o l
01/10/2025

undo 'NPJ do Fundo Inicio das Atividades do Fundo l
AIXA FIC GIRO MPE RF REF DI LP 10.551.370/0001-70 09/09/2013
Rentabilidade do Fundo
No Més(%) No Ano(%) Nos Ultimos 12 Meses(%) Cota em: 29/08/2025 Cota em: 30/09/2025
| 1,0963 | 9,2375 Il 11,7594 || 2,57194700 Il 2,60014400 |
Administradora
INome [Enderego CNPJ da Administradora

ICaixa Econémica Federal

Av. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista,
ISdo Paulo/SP - CEP 01310-300

00.360.305/0001-04

Cliente

Nome
IASSOCIACAQO BENEFICENTE DE PINDOR

PF/CNPJ
51.843.969/0001-65

Més/Ano olha
09/2025 01/01

IConta Corrente
1292.000577559658-3

lAndlise do Perfil do Investidor

iData da Avaliagao

Resumo da Movimentagédo
Histérico

Saldo Anterior

Aplicacoes

Resgates

Rendimento Bruto no Més
IRRF

IOF

Taxa de Saida

Saldo Bruto*

Resgate Bruto em Transito*
(*) Valor sujeito a tributagéo, conforme legislagdo em vigor

Movimentagao Detalhada

Data Histérico
151/09 APLICACAO
18/09 RESGATE

IRRF

IOF
25/09 RESGATE

IRRF

I0F
26/09 RESGATE

IRRF

IOF
30/09 RESGATE

IRRF

IOF

Dados de Tributagao

Informacgodes ao Cotista

Valor em R$ Qtde de Cotas
45.908,27C 17.849,619119
37.500,00C 14.501,350752
45.762,22D 17.608,143993

687,42C

0,00

0,00

0,00
38.333,47C 14.742,825877

0,00
Valor R$ Qtde de Cotas
37.500,00C 14.501,350752
2.801,75D 1.081,830448

0,00

0,00
5.000,00D 1.925,847539

0,00

0,00
2.841,01D 1.093,728137

0,00

0,00
35.119,46D 13.506,737869

0,00

0,00
Rendimento Base IRRF
0,00 0,00

Prestadores de servicos essenciais do Fundo, nos termos da RESOLUCAO CVM N° 175
Administrador: CAIXA ECONOMICA FEDERAL - 00.360.305/0001-04
Gestor: CAIXA DISTRIBUIDORA DE TITULOS E VALORES MOBILIARIOS S/A - 42.040.639/0001-40

Prezado(a) Cotista, compareca & sua agéncia de relacionamento e cadastre ou atualize

seu enderego de e-mail.

Servigo de Atendimento ao Cotista

SAC: Endereco para Correspondéncia:
0800 - 726 0101 | Av. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista, Sdo Paulo/SP - CEP 01310-300

Ouvidoria: Endereco Eletrénico:

0800 725 7474 | https://www1.caixa.gov.br/atendimento/telefones _da_caixa.asp

Acesse o site da CAIXA: www.caixa.gov.br

https://sidmfextrato.caixa.gov.br/sidmfextrato/Controller/extrato_extratoFundoinvestimento

1/4



‘T ESPELHO DO REMESSA N° : 001644
e DATA DO MOVIMENTO

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTEVDE PI

No. Agend. Data Venc. Valor Agend. Nome Terceiro

Ocorréncia

Tipo de Servigo : Pagamento Salarios

Forma de Pag. : Crédito em Conta Corrente

7601 18/09/2025 25801575 ANA CAROLINA GASPARINI



AVISO DE FERIAS

Sr.(a)

PINDORAMA, 20 de Agosto de 2025

ANA CAROLINA GASPARINI
CTPS (n°/série/uf): 03925745/04835/SP

Nos termos das disposic¢des legais vigentes, suas férias serdo concedidas conforme o demonstrativo abaixo:

Depto.: VERBA SAUDE PRF.CATANDUVA

Periodo aquisitivo

11/07/2024  a

10/07/2025

Periodo de gozo

22/09/2025 a 21/10/2025 22/10/2025

Retorno ao trabalho

A remuneragao correspondente as férias e, se for o caso, ao abono pecuniario e ao adiantamento da Gratificagao de Natai,

encontra-se no caixa ou depositado em conta bancéria e poderéa ser recebida em  18/09/2025 .

Favor apresentar a sua Carteira de Trabalho e Previdéncia Social ao Departamento de Pessoal para as anotagGes necessarias.

Ao

doa Corolon Ctimoiac

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
‘ (CNPJ: 51.843.969/0001-65)

Empregddo

NOTA: O aviso de Férias sera participado por escrito, pela empresa, com antecedéncia minima de 30 dias.

recofeagui ----c-c e e m e e e e e~ e e



RECIBO DE FERIAS Pagina: 1/ 1
Nome do Empregado: 238 - ANA CAROLINA GASPARINI

CTPS N9/Série: 03925745/04835/SP ] Depto.: VERBA SAUDE PRF.CATANDUVA
Periodo aquisitivo:  11/07/2024  a 10/07/2025
Periodo de gozo:  22/09/2025 a 21/10/2025 Periodo de Abono Pecuniario:
CALCULO DA REMUNERACAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS
Faltas nédo justificadas no periodo aquisitivo Salario Contratual ‘ Salario Variavel Remuneragdo base para fins de férias
0 2297 .00 0.00 ! 2.297.00
DEMONSTRATIVO
Proventos 1 Descontos
Setembro / 2025
43 - Férias 9 689,10 | 45 - INSS Sobre Férias 78,28
50 - /3 de Férias 225,70
Total Proventos (A) R$ 918,80 Total Descontos (B) R$ 78,28

Liquido a Receber (A-B) Valor liquido por extenso: (OITOCENTOS E QUARENTA REAIS E CINQUENTA E DOIS

RS 840,52 CENTAVOS)
Qutubro / 2025
43 - Férias 21 1.607,90 | 45 - INSS Sobre Férias 182,64
50 - 1/3 de Férias 535,97
Total Proventos (A) R$ 2.143,87 Total Descontos (B) R$ 182,64

Liquido a Receber (A-B) | Valor liquido por extenso: (UM MIL, NOVECENTOS E SESSENTA E UM REAIS E VINTE E TRES
RS 196123 | CENTAVOS)

VALOR LIQUIDO A RECEBER: R$ 2.801,75

Recebi de ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA (CNPJ: 51.843.969/0001-65) a importancia liquida de R$ 2.801,75
(DOIS MIL, OITOCENTOS E UM REAIS E SETENTA E CINCO CENTAVOS), conforme demonstrativo acima, referente as Férias.

PINDORAMA, 18 de Setembro de 2025

Empregado

OBS.: O recibo de Férias devera ser quitado pelo empregador pelo menos 2(Dois) dias antes do periodo de Gozo de
Férias.




\ " 4 ESPELHO DO REMESSA N° : 001646
N DATA DO MOVIMENTO :

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PI

No. Agend. Data Venc. Valor Agend. Nome Terceiro

Ocorréncia
Tipo de Servigo : Pagamento Salarios
Forma de Pag. : Crédito em Conta Corrente B
7603 25/09/2025 5.000,00 JANAYANA EUFRASIO CASSIANO



\ 4 ESPELHO DO REMESSA N° : 001647
N DATA DO MOVIMENTO :

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PI

No. Agend. Data Venc. Valor Agend. Nome Terceiro

Ocorréncia

Tipo de Servigo : Pagamento Salarios

Forma de Pag. : Crédito em Conta Corrente

7604 25/09/2025 5.161, 53 JANAYANA EUFRASIO CASSIANO

RECURSOS PROPRIO



PEDIDO DE DEMISSAO

PINDORAMA 18 Setembro 2025
JANAYANA EUFRASIO CASSIANO
CTPS No/Série : 00034070/00031/PB

Prezado(s) Senhor(es) ,
For racz0es parlicuiares, venno apreseniar-ines minha demissao do emprego gue ocupo nesia empresa desde
01/04/2011 . Tendo interesse em desligar-me imediatamente, solicito-lhe(s) a dispensa do cumprimento do Aviso

Prévio previsto nas disposi¢des legais vigentes.
Aguardando um pronunciamento favoravel, subscrevo - me.

Depto : VERBA SAUDE PRF.CATANDUVA
Secgéao : Setor : ASSISTENTES

Atenciosamente, O empregado devera: [ | Cumprir o Aviso Prévio
[%d Ser dispensado do Aviso Prévio
[ ] outros (especificar no verso)

Cienteem 1S/ 0G / 0%

\ N
Responsavel Legal (Quando Menor) Visto Chefia ASSO%\CAO BENEFICENTE DE PINDORAMA




51.843.969/0001-65

01 CNPJCEI

02 Razéo Social/Nome

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

Rua GUARANI 40

03 Enderego (logradouro, n°, andar, apartamento)

05 Municipio
PINDORAMA

10 PISPASEP
16186790925

71 Nome

04 Bairro
CENTRO
06 UF | 07 CEP 08 CNAE 09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
15830-000 8711502

JANAYANA EUFRASIO CASSIANO

12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento)
R JOAO BATISTA SATURNINO 200

13

Bairro

CJ HAB PQ DAS HORTENCIAS IV

14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 CT P S (n° série, UF) 18 CPF
Pindorama SP 15830-000 34070/31/PB 081.401.644-88
19 Data de Nascimento | 20 Nome da Mae

05/09/1990 NAlDE EUFRAS!O CASSIANO

21 Tipo de Contrato

1. Contrato de trabalho por prazo indeterminado.

22 Causa do Afastamento

Rescisdo contratual a pedido do empregado

23 Remuneragao Més Ant.

24 Data de Admissao

25 Data do Aviso Prévio

26 Data de Afastamento

27 Cod. Afastamento

2.226,60 01/04/2011 18/09/2025 21/09/2025 SJ1
28 Pensao Alim. (%) TRCT |29 Pensao Alim. (%) FGTS 30 Categoria do Trabalhador
0,00 0,00 01 - Empregado

31 Cddigo Sindical
000.000. 86234 0

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
59 856 492/0001-64 - SINDICATO DOS EMPR.EM ESTAB.DE SERV DE SAUDE

__ DISCRIMINAGAO DAS VERBAS RESCISORIAS

VERBASResmsomAs‘:

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Saldo de 21/dias Salario 1.346,10 |51 Comissoes 0,00 52 Gratificagéo 0.00
(liquido de O/faltas e DSR) '
53 Adicional de Insalubridade 212,52 |54 Adicional de Periculosidade % 0,00 |55 Adicional Noturno Horas a % 0.00
20% s
56.1 Horas Extras 1 Horas a 148,44 |57 Gorjetas 0,00 |58 Descanso Semanal 0.00
100% Remunerado (DSR) !
59 Reflexo do DSR sobre 0,00 |60 Multa Art. 477, § 8°/CLT 0,00 |61 Multa Art. 479/CLT 0.00
Salario Variavel :
62 Salario-Familia 0,00 |63 13° Salario Proporcional 9/12 2.366,66 |64.1 13° Saldrio Exercicio /12 0.00
avos lavos '
65 Férias Proporcionais 6/12 1.587,36 [66.1 Férias Vencidas Per. Aquis. a| 3.219,31 68 Tergo Constitucional de 1.602.22
avos Férias ;
69 Aviso Prévio Indenizado 0,00{70 13° Salario (Aviso-Prévio 0,00 71 Férias (Aviso-Prévio 000
dias Indenizado) Indenizado) '
L
cuil PA“ C‘A
| 1) Al
A4 T s
gy A0
DEDUCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Pensao Alimenticia 0,00{101 Adiantamento Salarial 0,00{102 Adiantamento de 13° 0,00
Salario
103 Aviso -Prévio Indenizado 0,00{104 Indenizacao Art. 480 CLT 0,00/ 105 Empréstimo em 0,00
dias Consignacao
112.1 Previdéncia Social 130,86(112.2 Previdéncia Social - 13° 190,22{114.1 IRRF 0,00
Salario
114.2 IRRF sobre 13° Salario 0,00




01 CNPJ/CEI

02 Razdo Socia/Nome

51.843.969/0001-65

. ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

10 PIS/PASEP
16186790925

' 11 Nome

JANAYANA EUFRASIO CASSIANO

17 CTP S (n° série, UF)

18 CPF 19 Data de Nascimento |20 Nome da Mae

34070 / 31 / PB

081 401 644 88 05/09/1 990 NAIDE EUFRASIO CASSIANO

22 Causa do Afastamento
Rescisado contratual a pedido do empregado

01/04/2011

24 Data de Admissdo |25 Data do Aviso Prévio |26 Data de Afastamento |27 Cod. Afast 29 Pensao Alimenticia (%) FGTS|
18/09/2025 21/09/2025 SJ1 0,00

30 Categoria do Trabalhador
01 - Empregado

31 Cadigo Sindical
000.000.86234-0

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
59.856.492/0001-64 - SINDICATO DOS EMPR.EM ESTAB.DE SERV.DE SAUDE

Foi prestada, gratuitamente, assisténcia na rescisdo do contrato de trabalho, nos termos do artigo n.° 477, § 1°, da Consolidagdo das Leis
do Trabalho (CLT), sendo comprovado neste ato o efetivo pagamento das verbas rescisorias especificadas no corpo do TRCT, no valor

liquido de R$ 10.161,53 , o qual, devidamente rubricado pelas partes, é parte integrante do presente Termo de Homologagao.

As partes assistidas no presente ato de rescisd@o contratual foram identificadas como legitimas conforme previsto na Instrugao
Normativa/SRT n.° 15/2010.

Fica ressalvado o direito de o trabalhador pleitear judicialmente os direitos informados no campo 155, abaixo.

Vsmdrong 99 w09 de 2615

& \ AN
150 Assinaturado Empregador ou Preposto
ASSOCIACAQ BENEFICENTE DE PINDORAMA
NELSON FRANCISCO HERNANDES-CPF:049.008.888-00

1 Assinatua do Trabalhador 152 Assinatura do Responséavel Legal do Trabalhador

153 Carimbo e Assinatura do Assistente 154 Nome do Orgao Homologador

155 Ressalvas

156 Informagdes a CAIXA:

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

-éditos resultantes das | relaqﬁes de trabalho até o Itmlta de dots anos




\ 4 ESPELHO DO REMESSA N° : 001648
. N DATA DO MOVIMENTO :

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PI

No. Agend. Data Venc. Valor Agend. Nome Terceiro ~ Ocorréncia
Tipo de Servigo : Pagamento Saléarios
Forma de Pag. : Crédito em Conta Corrente

7605 26/09/2025 2.841,01 ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES



AVISO DE FERIAS

PINDORAMA, 28 de Agosto de 2025

Sr.(a)
ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES

CTPS (n°série/uf): 00040440/00442/SP Depto.: VERBA SAUDE PRF.CATANDUVA

Nos termos das disposigdes legais vigentes, suas férias serdo concedidas conforme o demonstrativo abaixo:

Periodo aquisitivo Periodo de gozo Retorno ao trabalho
02/05/2024 a 01/05/2025 01/10/2025 a 30/10/2025 31/10/2025

A remuneragéo correspondente as férias e, se for o caso, ao abono pecuniario e ao adiantamento da Gratificacdo de Natal,
encontra-se no caixa ou depositado em conta bancaria e podera ser recebida em 26/09/2025 .

Favor apresentar a sua Carteira de Trabalho e Previdéncia Social ao Departamento de Pessoal para as anotagdes necessarias.

N e

ASSOCIAGAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
~~(CNPJ: 51.843.969/0001-65) V4

Empregado

/ 77, //mv,
// Yy C}Céf&/’ S ALA Lﬁ(ﬁ

NOTA: O aviso de Férias sera participado por escrito, pela empresa, com antecedéncia minima de 30 dias.




RECIBO DE FERIAS Pagina: 1/1

Nome do Empregado: 195 - ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES

CTPS N°/Série: 00040440/00442/SP [ Depto.: VERBA SAUDE PRF.CATANDUVA |
Periodo aquisitivo:  02/05/2024 a 01/05/2025
Periodo de gozo:  01/10/2025 a 30/10/2025 Periodo de Abono Pecuniario:
CALCULO DA REMUNERAGAO BASE PARA PAGAMENTO DE FERIAS
Faltas nédo justificadas no periodo aquisitivo Salario Contratual Salario Variavel Remuneragao base para fins de férias
0 1.923,00 883,74 2.806,74
DEMONSTRATIVO
Proventos Descontos
Outubro / 2025
43 - Férias 30 2.806,74 | 44 - IRRF Sobre Férias 76,11
50 - 1/3 de Férias 935,58 | 45 - INSS Sobre Férias 342,48
337 - Prov desc eConsignado (Férias) 482,72
Total Proventos (A) R$ 3.742,32 Total Descontos (B) R$ 901,31

Liquido a Receber (A-B) Valor liquido por extenso: (DOIS MIL, OITOCENTOS E QUARENTA E UM REAIS E UM CENTAVO)
R$ 2.841,01

VALOR LIQUIDO A RECEBER: R$ 2.841,01

Recebi de ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA (CNPJ: 51.843.969/0001-65) a importancia liquida de R$ 2.841,01
(DOIS MIL, OITOCENTOS E QUARENTA E UM REAIS E UM CENTAVO), conforme demonstratlvo acima, referente as Férias.

N/
PINDORAMA, 26 de Setembro de 2025 ; (e / LU / L ﬂvxg

Empregado

OBS.: O recibo de Férias devera ser quitado pelo empregador pelo menos 2(Dois) dias antes do periodo de Gozo de
Férias.




CAIXA

No. Agend.

Data Venc.

Valor Agend.

ESPELHO DO REMESSA N° : 001654
DATA DO MOVIMENTO :

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PI

Nome Terceiro

Ocorréncia

Tipo de Servigo
Forma de Pag.

Pagamento Saléarios

Crédito em Conta Corrente

7621
7622
7623
7624
7625
7626
7627
7628
7629
7630
7631
7632
7633
7634
7635

30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025
30/09/2025

NN WEFE WEFE WNDNDDNDRE WREREN

.048, 98
.626,83
.091, 86
«481,55
.046,83
215y, 51,
-863,59
«11.2,,/80
.283,36
.571,45
<937, 65
.523,84
.444,00
.736,57
.134,64

ADRIENE CAROLINE FARIA RODRIGU
ALEXSANDRA DE OLIVEIRA SILVA
ALINE APARECIDA SIMOES DE SOUZ
ANA CAROLINA GASPARINI
ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES
ANTONIO MARCOS SIQUEIRA JUNIOR
INDRIANA OLIMPIA DOS SANTOS
INGRIDY OLIMPIA DOS SANTOS
JACIELE SOARES DE OLIVEIRA
MARIA NADEGECASTANHA DE ANGELO
MARIA SAMARA DA SILVA DOS SANT
NADIR ROCHA CAIRES

ROBERTO DEVINCULA

SANDRA MARIA C. GASPARINI
SEBASTIANA DA SILVA ALVES



ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO

RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 7 7 Setembro/2025
266 ADRIENE CAROLINE FARIA RODRIGUES ’ - Folha 1

Cargo: TEC ENFERMAGEM CBO: 322205

ADMISSAO: 11/06/2024
C.P.F.: 424.700.818-82

Cédigo Descrigdo

Referéncia Vencimentos Descontos
1 . Salario 30,00 1.923,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 303,60
11 | INSS Sobre Salério 9,00 177,62
Pago com Recurso do Termo de Fomento Total Vencimentos Total Descontos
04/2023 2.226,60 177,62
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude Total Liquido 2.048,98
Salario Base Sal.Contr.INSS * Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.923,00 2.226,60 2.226,60 178,13 2.226,60 ek
N N ’ ~ Recebi a importancia liquida acima discriminada. ' ' -
f £ A { ',“ ~ N = ” .
Qedbvine C - F Loy N RO 109 17025
Assinatura - Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/000165 - 7 - Setembro/2025
241 ALEXSANDRA DE OLIVEIRA SILVA Folha 1

Cargo : CUIDADOR DE IDOSOS CBO: 516210 ADMISSAO: 01/02/2023
C.P.F.: 094.265.814-05

Cédigo Descrigdo Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario i 30,00 1.215,00
4  Salario Familia 2,00 130,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 303,60
1010 ' Feriado (Dia) 100% 1,00 101,24
11 INSS Sobre Salario 9,00 123,01
Pago com Recurso do Termo de Fomento Total Vencimentos Total Descontos

04/2023 1.749,84 123,01
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude {

Total Liquido 1.626,83
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.215,00 1.619,84 1.619,84 129,59 1.619,84 il
’ Recebi a importancia liquida acima discriminada. ‘
hocaomduo. du © oo S 20 109 12025
Alioxhon 3o A (O Y osnasn SSH /O ol J 02>

Assinatura Data




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP
CNPJ.51.843.969/0001-65

273 ALINE APARECIDA SIMOES DE SOUZA

Cargo: TEC ENFERMAGEM CBO: 322205
C.P.F.: 224.864.568-64

Cédigo Descrigdo Referéncia
1 Saléario 30,00
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8  Adicional Insalubridade 20,00
82 Hora Extras 100% 42,00
11 INSS Sobre Salario 12,00
13 ' IRRF Sobre Salario 7,50

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023

Recurso:- Secretaria Municipal de Saide

Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES
1.923,00 3.425,54 3.425,54 274,04

Recebi a importancia liquida acima discriminada.
i Assinatura

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP
CNPJ.51.843.969/0001-65

238 ANA CAROLINA GASPARINI

Cargo : NUTRICIONISTA CBO: 223710
C.P.F.: 392.574.548-35

Cédigo Descrigdo Referéncia

1 Salario 3,00

37 Salario Maternidade 18,00

270 = Férias No Més 9,00
271  1/3 de Férias no Més

11 INSS Sobre Saléario 9,00

53  Liquido de Férias
322 ' INSS Férias Més -Recibo

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude

Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES

2.297,00 2.526,70 2.526,70 202,13
Recebi a importancia liquida acima discriminada.

I8} 7 ) ) o
Ama. Car )
e éawéw%si aﬁ:feﬁ/fmw

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1
ADMISSAO: 20/12/2024

Vencimentos Descontos
1.923,00
159,86
303,60
1.039,08
304,46
29,22
Total Vencimentos Total Descontos
3.425,54 333,68
Total Liquido 3.091,88
Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.425,54 7,50

20 o ploal

Data

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025
~ Folha1
ADMISSAQ: 11/07/2022

Vencimentos Descontos
229,70
1.378,20
689,10
229,70
126,35
840,52
78,28
Total Vencimentos Total Descontos
2.526,70 1.045,15
Total Liquido 1.481,55
Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.607,90 uhiaie

30 / 09 | D025

Data




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO

RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Setembro/2025
195  ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES ' ' - Folha 1
Cargo : TEC ENFERMAGEM CBO: 322205 ADMISSAQ: 02/05/2016

C.P.F.: 394.499.458-29

Cédigo' Descrigao Referéncia Vencimentos | Descontos
1 Salrio ' 30,00 1.923,00
5 D.S.R. Sobre Horas Extras 50,62
8 Adicional Insalubridade 20,00 303,60
82 Hora Extras 100% 13,30 329,04
1010 . Feriado (Dia) 100% 1,00 148,44
11 INSS Sobre Salario 9,00 225,15
218  Empréstimo eConsignado 320,30
340 Empréstimo eConsignado Contr 2 162,42
Pago com Recurso do Termo de Fomento Total Vencimentos Total Descontos
04/2023 2.754,70 707,87
' Recurso:- Secretaria Municipal de Salde , Total Liquido 2.046,83
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.923,00 2.754,70 2.754,70 220,38 2.754,70 Hx
' - ' ~ Recebi a importancia liquida acima discriminada. o B '
7 /- C 2
> - Y } 7 N\ -
oW gL, 30 1 0% 164005
" Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 ) 4 7 Setembro/2025
232 ANTONIO MARCOS SIQUEIRA JUNIOR Folha 1
Cargo: FISIOTERAPEUTA CBO: 223605 ADMISSAQ: 02/06/2020
C.P.F.: 299.320.618-40
Cédigo Descrigao ' Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario i 30,00 2.106,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 303,60
11 INSS Sobre Salario 9,00 194,09
i Total Vencimentos Total Descontos
52/92% 2cgm Recurso do Termo de Fomento 2.409.60 19400
Recurso:- Secretaria Municipal de Salde Total Liquido 2.215,51
Salario Base Sal.Com}.les 7 Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF l Faixa IRRF
2.106,00 2.409,60 2.409,60 192,77 2.409,60 7 e

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

% /??/ZOZT




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65

192 INDRIANA OLIMPIA DOS SANTOS

Cargo : TEC ENFERMAGEM
C.P.F.: 113.192.314-62

Codigo Descrigdo

1 . Salario
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8 Adicional Insalubridade
82 Hora Extras 100%
152 DSR Adicional Noturno

1009 = Adicional Noturno Horas 25%

11  INSS Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento

04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Satde
Salario Base
1.923,00

PINDORAMA - SP

CBO: 322205

Referéncia
30,00

20,00
30,00

14,00
12,00

Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES
3.132,94 3.132,94 250,64

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

o (o s Sorlts

Assinatdra

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL

Setembro/2025
Folha 1
ADMISSAO: 01/03/2016

Vencimentos Descontos
1.923,00
114,18
303,60
742,20
6,66
43,30
269,36
Total Vencimentos Total Descontos
3.132,94 269,35
Total Liquido 2.863,58
Base Calculo IRRF Faixa IRRF

3.132,94 i

30 /09 /12025

Data

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65

264  INGRIDY OLIMPIA DOS SANTOS

Cargo : CUIDADOR DE IDOSOS
C.P.F..151.410.314-11

Cédigo Descrigéo

1 Salario
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8 Adicional Insalubridade

82 Hora Extras 100%

152 = DSR Adicional Noturno
1009 Adicional Noturno Horas 25%
11 = INSS Sobre Salario
13 IRRF Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Satde

Salario Base

1.215,00

ssinatura

PINDORAMA - SP

CBO: 516210

Referéncia
30,00

20,00
86,00

107,00
12,00
15,00

Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES
3.453,36 3.453,36 276,27

Recebi a imponancié liquida acima discriminada.

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025
" Folha 1
ADMISSAQ: 29/04/2024

Vencimentos Descontos
1.215,00
223,25
303,60
1.451,11
3472
225,68
307,80
32,76
Total Vencimentos Total Descontos
3.453,36 340,56
Total Liquido 3.112,80
Base Calculo IRRF Faixa IRRF
3.453,36 15,00
20 1 09 12025

Data




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
RUA GUARANI 40

CNPJ.51.843.969/0001-65

257 JACIELE SOARES DE OLIVEIRA
Cargo: CUIDADOR DE IDOSOS

C.P.F.: 151.874.604-71

Cédigo Descrigao

1  Salario
4  Salario Familia
8 Adicional Insalubridade
1010 @ Feriado (Dia) 100%
11 INSS Sobre Salario
218 Empréstimo eConsignado

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Salde

Salario Base

1.215,00

Sal.Contr.INSS
1.619,84

PINDORAMA - SP

CBO: 516210

Base Calculo FGTS
1.619,84

Referéncia

30,00
1,00
20,00
1,00
9,00

FGTS do MES
129,59

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

g,a@d? S oones s (e

Assinatura

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
RUA GUARANI 40

CNPJ.51.843.969/0001-65

274 MARIA NADEGE CASTANHA DE ANGELO
Cargo : ENFERMEIRO (A)

C.P.F.: 267.997.198-17

Cdédigo Descrigao

1 Salario
8 Adicional Insalubridade
1011 ART.
11 INSS Sobre Saléario
13 IRRF Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023

Recurso:- Secretaria Municipal de Saude

Salario Base

3.395,00

Sal.Contr.INSS
4.081,66

PINDORAMA - SP

CBO: 223505

Base Calculo FGfS
4.081,66

Referéncia
30,00
20,00

12,00
15,00

FGTS do MES

326,53

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Amascw Nedost @ ot Conado -

Assinatura

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1

ADMISSAOQ: 02/11/2023

Vencimentos

1.215,00
65,00
303,60
101,24

Total Vencimentos

1.684,84

Total Liquido

Base Calculo IRRF

1.619,84

30

Descontos

123,01
278,47

Total Descontos

401,48
1.283,36
Faixa IRRF

Hokkk

109 19025

Data

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1

ADMISSAO: 20/12/2024

Vencimentos

3.395,00
303,60
383,06

Total Vencimentos

4.081,66
Total Liquido

Base Calculo IRRF

4.081,66

] ©O9
Data

Descontos

383,20
127,01

Total Descontos

510,21

3.571,45
Faixa IRRF
15,00

2024



ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
RUA GUARANI 40

CNPJ.51.843.969/0001-65

272 MARIA SAMARA DA SILVA DOS SANTOS
Cargo : CUIDADOR DE IDOSOS

C.P.F. 388.751.228-65

PINDORAMA - SP

CBO: 516210

Cdédigo Descrigdo

1  Salario
4  Salario Familia
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8 Adicional Insalubridade
82 Hora Extras 100%
152 DSR Adicional Noturno
1009 ' Adicional Noturno Horas 25%
1010  Feriado (Dia) 100%
11 INSS Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude

* Base Calculo FGTS
1.889,97

Salario Base

1.215,00

Sal.Contr.INSS
1.889,97

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1
ADMISSAO: 13/11/2024

Referéncia Vencimentos Descontos
30,00 1.215,00
3,00 195,00
33,75
20,00 303,60
13,00 219,35
2,27
7,00 14,76
1,00 101,24
9,00 147,32
Total Vencimentos Total Descontos
2.084,97 147,32
Total Liquido 1.937,65
FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF

151,20 1.889,97 o

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

~ Assinatura

20 107 120295

Data
ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Setembro/2025
25  NADIR ROCHA CAIRES Folha 1

Cargo : TEC ENFERMAGEM
C.P.F.: 189.216.168-02

CBO: 322205

Cédigo Descrigéo

1  Salario
5  D.S.R. Sobre Horas Extras
8 Adicional Insalubridade
82 Hora Extras 100%
152 = DSR Adicional Noturno
1009 Adicional Noturno Horas 25%
1010  Feriado (Dia) 100%
11  INSS Sobre Salario
13 IRRF Sobre Saléario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude

Base Calculo FGTS
4.016,44

Sal.Contr.INSS
4.016,44

Salario Base

1.923,00

ADMISSAO: 12/04/2004

Referéncia Vencimentos Descontos
30,00 1.923,00
205,53
20,00 303,60
54,00 1.335,96
13,32
28,00 86,59
1,00 148,44
12,00 375,37
15,00 117,23
Total Vencimentos Total Descontos
4.016,44 492,60
Total Liquido 3.523,84
EGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
321,32 4.016,44 15,00

Recebi a importancia liquida acima discriminada.
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Assinatura

S0 109 15095
Data




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65

226 ROBERTO DEVINCOLA
Cargo : TEC ENFERMAGEM
C.P.F.: 103.466.688-67

Cédigo Descrigdo

82  Hora Extras 100%

270 Férias No Més

271 1/3 de Férias no Més

339 Créd Prov eConsignado (Férias)
11  INSS Sobre Salario
53 ' Liquido de Férias

218 = Empréstimo eConsignado

322 INSS Férias Més -Recibo

337 Prov desc eConsignado (Férias)

1018 Desconto Autorizado

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Saude

Salario Base
1.923,00
T
S
e 1 f 7l :
P Assinatura

PINDORAMA - SP

CBO: 322205
Referéncia
81,00
30,00
14,00
* Base Calculo FGTS FGTS do MES
5.164,15 413,14

~ Recebi a importancia liquida acima discriminada.

ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65

14  SANDRA MARIA CORREA GASPARINI

Cargo: TEC ENFERMAGEM
C.P.F.: 117.532.588-04

Caédigo Descricdo

1 Salario
8 Adicional Insalubridade
11  INSS Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Salde

Salario Base
2.685,00

! e ;
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PINDORAMA - SP

CBO: 322205
Referéncia
30,00
20,00
12,00
Base Calculo FGTS FGTS do MES
2.988,60 239,09

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

¢

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1
ADMISSAQ: 02/09/2019

Vencimentos Descontos
2.003,94
2.370,16
790,05
389,66

259,94

2.497,93

389,66

272,62

389,66

300,00

Total Vencimentos Total Descontos

5.553,81 4.109,81
Total Liquido 1.444,00
Base Calculo IRRF Faixa IRRF

2.003,94 e

T | ©F | Lol
Data

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025
Folha 1
ADMISSAO: 01/04/2003

Vencimentos Descontos
2.685,00
303,60
252,03

Total Vencimentos Total Descontos

2.988,60 252,03
Total Liquido 2.736,57
Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.988,60 ki




ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65

108 SEBASTIANA DA SILVA ALVES
Cargo: CUIDADOR DE IDOSOS

C.P.F.: 047.765.604-88

Cédigo Descrigcdo

1 . Salario
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8 Adicional Insalubridade
82 Hora Extras 100%
1010 = Feriado (Dia) 100%
11 INSS Sobre Salario

Pago com Recurso do Termo de Fomento
04/2023
Recurso:- Secretaria Municipal de Satde

Salario Base
1.215,00
by ey O NSy vt B

Assinatura

PINDORAMA - SP

CBO: 516210

Referéncia
30,00

20,00
36,00
1,00
9,00

‘Sal.ContrINSS Base Calculo FGTS FGTS do MES
2.320,73 2.320,73 185,66

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Setembro/2025

Folha 1
ADMISSAO: 19/12/2011

Vencimentos

1.215,00
93,45
303,60
607,44
101,24

Descontos

186,09

Total Vencimentos Total Descontos

2.320,73 186,08
Total Liquido 2.134,84
Base Calculo IRRF Faixa IRRF

2.320,73 _—

20 10519279

Data




