ASSOCIACAO BENEFICENTE
DE PINDORAMA

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

Prestacao referente a

Janeiro/2026



OFICIO SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

Catanduva, 6 de Fevereiro de 2026.

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
prestacdo de contas referente a parceria firmada com a Prefeitura Municipal de
Catanduva e a Organizagdo da Sociedade Civil ASSOCIAGAO BENEFICENTE
DE PINDORAMA?, referente as despesas realizadas no més de Janeiro de
2026.

Para tanto, encaminhamos anexos os documentos abaixo relacionados:

Demonstrativo Global de Movimentagdo 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 més;

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

[ ] Memoéria de Calculo*;

[] Cépia das notas fiscais acompanhadas dos respectivos comprovantes de
transferéncia/pagamentos, boletos quando houver e orcamentos ou contratos de
prestacéo de servico.

[] Outros documentos comprobatérios, especificar quais:

Atenciosamente,

A\

NEﬁS_ON FRANCISCO HERNANDES

A
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

! Indicar se o Termo € 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° saldrio e Rescisdo.



02/02/2026, 14:52

GEREN(

| w;‘;y
CAIX

Extrato por periodo

Cliente: ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDOR

Conta: 1215 1292 | 000577559658-3

Data: 02/02/2026 - 14:52

Més: Ja

neiro/2026

Periodo: 1-31

Extrato

Data Mov.

26/01/2026
27/01/2CG26
27/01/2026
30/01/2026
30/01/2026

30/01/2026

* 661 - Os langamentos de extrato ndo estdo disponiveis.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Nr. Doc.

000000

000001

000000

000000

109134

000000

000000

Histdrico

SALDO ANTERIOR

CRED TED

APLIC FUND

SALDO DIA

FOL PAGTO

RESG AUT

SALDO DIA

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Al6 CAIXA: 0800 104 0104

https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_ext_periodo.processa?hdnDatalnicio=01/01/2026&hdnDataFinal=31/01/2026

Ge.re-n.ci_ador—CAIxA

Valor

0,00
38.000,00 C
38.000,00 D
0,00C
38.000,00 D
38.000,00 C

0,00C

Saldo

0,00 C
38.000,00 C
0,00C

0,00 C
38.000,00 D
0,00 C

0,00C

17



03/02/2026, 11:42

la Agéncia
CINDORAMA SP

CAIXA - Extrato de Fundos

Extrato Fundo de Investimento
Para simples verificacéo

peracao
[ =4 cOAQ
3 H D340

lEmisséo |
N
! L 1 7

2in
el iz i

~ 10,
IDINILI L

undo ICNPJ do Fundo |lnicio das Atividades do Fundo |
CAIXAFIC GIROMPE RFREFDILP } 10.551.370/0001-70 | 08/08/2013 |
Rentabilidade do Fundo
No Més(%) No Ano(%) Nos Ultimos 12 Meses(%) Cota em: 31/12/2025 Cota em: 30/01/2026
| 1,0529 I| 1,0529 Il 12,9146 I| 2,68403100 Il 2,71229000 |
Administradora
iNome Enderego ICNPJ da Administ

Caixa Econdémica Federal

Av. Paulista n® 2.300, 11° andar, Bela Vista,
IS0 Paulo/SP - CEP 01310-300

NPJ da Administradora
r 00.360.305/0001-04

Cliente

Wome
IASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDOR

PF/CNPJ
51.843.969/0001-65

és/Ano olha
01/2026 01/01

IConta Corrente
1292.000577559658-3

iAnalise do Perfil do Investidor

Data da Avaliagao

Resumo da Movimentacao
Histérico

Saldo Anterior

Aplicacoes

Resgates

Rendimento Bruto no Més
IRRF

IOF

Taxa de Saida

Saldo Bruto*

Resgate Bruto em Transito*
(*) Valor sujeito a tributagao, conforme legislagao em vigor

Movimentagao Detalhada

Data Histérico
27101 AFPLICACAC
30/01 RESGATE
IRRF
IOF

Dados de Tributagao

Informacgées ao Cotista

Valor em R$ Qtde de Cotas
0,00 0,000000
38.000,00C 14.031,221683
38.000,00D 14.010,301974
56,74C

0,00

0,00

0,00
56,74C 20,919709

0,00
Valor R$ Qtde de Cotas
38.000,00C 14.031,221683
38.000,00D 14.010,301974

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

Nantaore OATVA NTOTRTRIITNARA NT M¥mMIITAG T UATORES MORTT.TARTNS S/A — 40
5 ¢« CATXA DTSTRTRUTDORA DR TTTULOS F VALORES MOBTLTARTOS S/A 4

nNAn £30/0nN01_-40
A.050.630/76007 40

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

seu endere¢o de e-mail.

Servigo de Atendimento ao Cotista

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

Ouvidoria: [Enderego Eietrbénico:

0800 725 7474 | https://www1.caixa.gov.br/atendimento/telefones da_caixa.asp
Acesse o site da CAIXA: www.caixa.gov.br

| TMPRIMR

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



\ "4 ESPELHO DO REMESSA N° : 001753
N DATA DO MOVIMENTO :

CONVENENTE : ASSOCIACAO BENEFICIENTE DE PI

Ocorrénci&

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

Tipo de Servigo : Pagamento Saléarios

Forma de Pag. : Crédito em Conta Corrente

7921 30/01/2026 1.764,89 ALEXSANDRA DE OLIVEIRA SILVA
7922 30/01/2026 2.332,77 ANDREIA MACEDO SARAIVA NEGRELL
7923 30/01/2026 4.003,99 ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES
7924 30/01/2026 2.366,85 ANTONIO MARCOS SIQUEIRA JUNIOR
7925 30/01/2026 5.104,82 INDRIANA OLIMPIA DOS SANTOS
7926 30/01/2026 3.090,83 INGRIDY OLIMPIA DOS SANTOS
7927 30/01/2026 1.455,54 JACIELE SOARES DE OLIVEIRA
7928 30/01/2026 2.006,55 JANAINA BUENO RODRIGUES

7929 30/01/2026 4.652,87 MARIA NADEGECASTANHA DE ANGELO
7930 30/01/2026 4.599,05 NADIR ROCHA CAIRES

7931 30/01/2026 2.920,55 - SANDRA MARIA C. GASPARINI

7932 30/01/2026 3.701,29 SEBASTIANA DA SILVA ALVES



| ~ Assinatura

| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 7 Janeiro/2026
241 ALEXSANDRA DE OLIVEIRA SILVA n 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 Salério 30,00 1.298,00
, 4 | Salario Familia 1,00 67,54
8 | Adicional Insalubridade 20,00 324,20
1010 = Feriado (Dia) 100% 2,00 216,29
11 INSS Sobre Salario 9,00 141,14
|
|
i
Pago com ‘recurso do Termo de Fomen- 1 Total Vencimentos | Total Descontos [
to No. 04/2023. | 1.906,03! 141,14 |
Recurso: Secretaria Municipal de Saude. ] Total Liquido f 1'754‘39;;
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
1.298,00 7 7 1.838,49 1.838,49 147,08 1.838,49 =
Recebi a importancia liquida acima discriminada. ' [
[)_Z(ﬁ( AW[A:A du 0] ,2//% A 37761 v 3 o I Q; = afa T2 t
Assinatura - Data l
| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 - 7 o ~Janeiro/2026
287 ANDREIA MACEDO SARAIVA NEGRELLI Folha 1
Cargo : TEC ENFERMAGEM CBO: 322205 ADMISSAQ: 15/12/2025
C.P.F.: 620.172.763-91 ‘i
|
Cédigo Desk:rigéo Referéncia : Vencimentos Descontos
1 Salario . 30,00 | 2.054,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 324,20
1010 | Feriado (Dia) 100% 2,00 317,09
11 . INSS Sobre Salério 9,00 203,98
39 Faltas (Dias) 1,00 79,27
103 Faltas DSR (Dias) 1,00 79,27
Pago com }ecurso do Termo de Fomen- Total Vencimentos | Total Descontos
to No. 04/2023. | 2.695,29 362,52
Recurso: Secretaria Municipal de Saude. { Total Liquido | 2.332,77
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGﬁ do MES Base Calculo IRRF . Faixa IRRF
2.054,00 2.536,75 2.536,75 202,94 2.536,75 ol
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
N A'SAY ) ) N e




| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

' RECIBO DE PAGAMENTO

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Janeiro/2026 |
195 ANDRIELE MARIA DA ROCHA CAIRES Folha 1 i
Cargo: TEC ENFERMAGEM CBO: 322205 ADMISSAO: 02/05/2016 |
C.P.F.: 394.499.458-29
!
Cédigo Descricédo Referéncia J! Vencimentos Descontos f
1 Salério 30,00 | 2.054,00
5 D.S.R. Sobre Horas Extras ! 317,09 !
8 ' Adicional Insalubridade 20,00 324,20
82 ' Hora Extras 100% 60,00 1.585,47
152 = DSR Adicional Noturno 64,74
1009 ' Adicional Noturno Horas 25% 98,00 323,70
1010  Feriado (Dia) 100% 2,00 317,09
11 INSS Sobre Salério 14,00 499,58
218 = Empréstimo eConsignado 320,30
340 Empréstimo eConsignado Contr 2 162,42
Pago com recurso do Termo de Fomen- Total Vencimentos Total Descontos
to No. 04/2023. [ 4.986,29! 982,30
Recurso: Secretaria Municipal de Saude. 4 | Total Liquido 4.003,99
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.054,00 4.986,29 4.986,29 398,90 4.986,29 ERRES
/ ' ~ Recebi a importancia liquida acima discriminada.
Y - .‘7’/ n;‘ .(; . ] 2 p Ve
/ Assinatura Data
| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 i 7 ~ Janeiro/2026
232 ANTONIO MARCOS SIQUEIRA JUNIOR Folha 1
Cargo : FISIOTERAPEUTA CBO: 223605 ADMISSAO: 02/06/2020
C.P.F.: 299.320.618-40
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1 Salario 30,00 2.250,00
8 Adicional Insalubridade 20,00 324,20
11 ' INSS Sobre Salario 9,00 207,35
Pago com recurso do Termo de Fomen- Total Vencimentos | Total Descontos
| to No. 04/2023. 2.574,20 207,35é
Recurso: Secretaria Municipal de Saude. Total Liquido | 2.366,85
Salario Base SaI.Contr‘.INss Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
2.250,00 2.574,20 2.574,20 205,94 2.574,20 waRRS

‘Data




| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA
| RUA GUARANI 40

| CNPJ.51 .843.969/0001-65

PINDORAMA - SP

Recebi a impor\éncié qudida acima discriminada.

| 192 INDRIANA OLIMPIA DOS SANTOS
\ Cargo: TEC ENFERMAGEM CBO: 322205
| C.P.F.: 113.192.314-62
[
|
\ Cédigo Descrigdo Referéncia
l 1  Salério 30,00
5 D.S.R. Sobre Horas Extras
8 = Adicional Insalubridade 20,00
82 Hora Extras 100% 144,00
152 = DSR Adicional Noturno
1009 Adicional Noturno Horas 25% 91,00
1010 Feriado (Dia) 100% 1,00
11 . INSS Sobre Salario 14,00
13 | IRRF Sobre Salario 27,50
218 Empréstimo eConsignado
’ 340 Empréstimo eConsignado Contr 2
'l Pago com recurso do Termo de Fomen-
to No. 04/2023.
\ Recurso: Secretaria Municipal de Saude.
Salario Base Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES
2.054,00 7.463,59 7.463,59 597,09
|

@

Assinatura

RECIBO DE PAGAMENTO i
MENSAL ‘
Janeiro/2026 L

Folha 1 w

ADMISSAO: 01/03/2016 |

1 Vencimentos ! Descontoé \
1 ~2.054,00 1
761,02 l

l 324,20 \
1 3.805,12 i
*, 60,12 ‘1
1 300,58 1
l 158,55 l
l 846,40 |
1 911,00 |
1 327,81 |
§ 273,56 |
1 l
' \
| |
] |
| , 1
\ Total Vencimentos Total Descontos l
| 7.463,59! 2.358,77|
| Total Liquido 5.104,82|
Base Calculo IRRF Faixa IRRF ‘;
7.463,59 27,50 !

1

!

- Data 1
' NEF = DEF \ ' IBO DI ENTO '1
| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA i RECIBO D:E::S_AME \‘
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - : x
0/2026 |
CNPJ.51.843.969/0001-65 Janeirc Ll 3
/264  INGRIDY OLIMPIA DOS SANTOS . (; S |
Cargo : CUIDADOR DE IDOSOS CBO: 516210 ADI g ‘\
C.PF.: 151.410.314-11 ‘
- N ‘ 3 = = l
\ Cédigo Descrigao Referénclrar | anclmentos Descontos |
1 salario 30,00 \ 1.‘2532,%2 |
( 5 D.S.R. Sobre Horas Extras - ! 324.20 “
8  Adicional Insalubridade 180‘00 ’| 3244,40 |
82 Hora Extras 100% sl o |
152 DSR Adicional Noturno S0 \ 205,03 \
1009 | Adicional Noturno Horas 25% 1,00 108'15 1‘
i 1010 Feriado (Dia) 100% 14,00 { 7 623.25 ‘\
11 | INSS Sobre Salario 27,50 \ 33804 |
13  IRRF Sobre Salario ; 1 25057 “
218 Empréstimo eConsignado E ¥ an |
\ 340 Empréstimo eConsignado Contr 2 ‘\ \
|
PAGAMENTO PARCIAL | |
| |
| 243090, §3 e | |
\\ Pa ‘ do T de Fomen- J | Total Vencimentos '; Total Descomg " 20\‘
| Pago com recurso do ermo l 0,67 %5820
| to No. 04/2023. ’ : L i
% Recurso: Secretaria Municipal de Saude. | _ Total Liquido i RR-F ; \
i Calculo IRRF Faixa | ‘
Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base ‘
\ S:I.‘ZdQOBBS:)e 5.869,67 5.869,67 469,57 5.869,67 27,50 |

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

20 10X 1026 |

Data

I




ESPELHO DO REMESSA N° : 001754
.\ 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
7933 30/01/2026 1.320,64

INGRIDY OLIMPIA DOS SANTOS



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 Descricdo

1 Salario
4 Salario Familia
8 | Adicional Insalubridade
37 Salério Maternidade
1010  Feriado (Dia) 100%
11  INSS Sobre Saléario
218 Empréstimo eConsignado

Pago com Jrecurso do Termo de Fomen-
to No. 04/2023.
Recurso: Secretaria Municipal de Saude.

Salario Base
1.298,00

Sal.Contr.INSS
1.730,34

PINDORAMA - SP

CBO: 516210

Base Calculo FGTS
1.730,34

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

RECIBO DE PAGAMENTO
MENSAL
Janeiro/2026
Folha 1
ADMISSAO: 02/11/2023

Referéncia Vencimentos [ Descontos
' 20,00 865,33
2,00 135,08
20,00 216,13
10,00 540,73
1,00 108,15
9,00 131,41
278,47
Total Vencimentos i Total Descontos
1.865,42! 409,88
] Total Liquido | 1.455,54
FGTS do MES Base Calculo IRRF ) Faixa IRRF
138,43 1.730,34 iaa

2 QY 0o

Data
| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Janeiro/2026
283 JANAINA BUENO RODRIGUES Folha 1

Cargo : NUTRICIONISTA
C.P.F.: 464.344.648-00

Cadigo Descriéab
1 Salario

11 INSS Sobre Salario
1018 ' Desconto Autorizado

Pago com recurso do Termo de Fomen-
to No. 04/2023.
Recurso: Secretaria Municipal de Saude.

Sal.Contr.INSS
2.453,00

Salario Base

2.453,00

Assinatura

CBO: 223710

Base Calculo FGTS

2.453,00

" Recebi a importancia liquida acima discriminada. |

ADMISSAO: 02/06/2025

Vencimentos

Referéncia ! Déscontos
30,00 245300
9,00 196,45
250,00
Total Vencimentos Total Descontos
l 2.453,00! 446,45
[ Total Liquido | 2.006,55
FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
196,24 2.453,00 bt
X 1 206

Data




| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

RUA GUARANI 40
CNPJ.51.843.969/0001-65
274
Cargo : ENFERMEIRO (A)
C.P.F.: 267.997.198-17

Cédigo Descrigao

1 = Salario
8 | Adicional Insalubridade
270  Férias No Més
271  1/3 de Férias no Més
1011  ART.
1030 Diferenga de Salario
11 INSS Sobre Salario
13  IRRF Sobre Salério
53  Liquido de Férias
253 IRRF Descontado nas Férias
322 INSS Férias Més -Recibo

Pago com }ecurso do Termo de Fomen-
to No. 04/2023.
Recurso: Secretaria Municipal de Saude.

Salario Base

3.626,00

Tnauo Ncocy,C de.

PINDORAMA - SP

MARIA NADEGE CASTANHA DE ANGELO

CBO: 223505

Referéncia

3.00

20,00
27,00

14,00
22,50

Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS
8.475,55 10.355,69

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

FGTSdo

(il

RECIBO DE PAGAMENTO

MENSAL
Janeiro/2026
Folha 1
ADMISSAO: 20/12/2024

Vencimentos !

Descontos
362,60
32,42
3.923,34
1.307,78
383,06
4.346,49

427,09

44 61

4.356,61

313,53

560,98

Total Vencimentos i
10.355,69

Total Descontos

MES

i 5.702,82
] Total Liquido 4.652,87 |
Base Calculo IRRF Faixa IRRF

5.124,57 22,50

828,46

SO 1L 196

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

Cédigo Descrigcdo

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

Pago com recurso do Termo de Fomen-

l to No. 04/2023.

Salario Base

2.054,00

| Recurso: Secretaria Municipal de Saude.

CBO: 322205

Referéncia

Sal.Contr.INSS
5.200,33

Base Calculo FGTS
5.200,33 416

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

Pl

Assinatura

30,00

20,00
84,00

1,00
14,00
22,50

FGTS do MES
,03

Assinatura Data }
| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Janeiro/2026
25 NADIR ROCHA CAIRES

|
J
Fohat
ADMISSAO: 12/04/2004 1

|

 Vencimentos Descontos
~ 2.054,00
44393
324,20
2.219,65
168,55
529,54
71,74
Total Vencimentos Total Descontos
5.200,33! 601,28
Total Liquido | 4.599,05
Base Calculo IRRF Faixa IRRF
5.200,33 22,50
A -
Dot 0J1G

Data i




| ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA

| RUA GUARANI 40
| CNPJ.51.843.969/0001-65

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

Cédigo Descrigcdo

1 Salério
8 Adicional Insalubridade
1 | INSS Sobre Salério

Pago com ‘recurso do Termo de Fomen-
to No. 04/2023.
Recurso: Secretaria Municipal de Saude.

Salario Base

2.868,00

1.gﬁut/\AcAf’(O\ Y yexe

14 SANDRA MARIA CORREA GASPARINI

Sal.Contr.INSS
3.192,20

PINDORAMA - SP

CBO: 322205

Base Calculo FGTS
3.192,20

RECIBO DE PAGAMENTO

MENSAL

Janelrolzozs
 Folha 1

ADMISSAO: 01/04/2003

Referéncia ! Vencimentos Descontos
30,00 2.868,00
20,00 324,20
12,00 271,65
Total Vencimentos ! Total Descontos
’ 3.192,20! 271,65
| Total Liquido | 2.920,55
FGTS do MES Base Calculo IRRF Faixa IRRF
255,38 3.192,20 b |

Recebi a importancia liquida acima discriminada.

(oY, M.,/i// ¢ X/M/M/L

201011290

Assinatura

Assinatura ~ Data ;
' ASSOCIACAO BENEFICENTE DE PINDORAMA RECIBO DE PAGAMENTO
RUA GUARANI 40 PINDORAMA - SP MENSAL
CNPJ.51.843.969/0001-65 Janeiro/2026
| 108 SEBASTIANA DA SILVA ALVES ' Folha 1
Cargo : CUIDADOR DE IDOSOS CBO: 516210 ADMISSAO: 19/12/2011
C.P.F.: 047.765.604-88 ‘
Cédlgo Descrigcdo Referéncia l Vencimentos Descontos |
1 Salario 30,00 1.298,00
5 D.S.R. Sobre Horas Extras 454 22
8 | Adicional Insalubridade 20,00 324,20
82 Hora Extras 100% 126,00 2.271,08
1010 Feriado (Dia) 100% 2,00 216,29
11 INSS Sobre Salario 14,00 440,43
218  Empréstimo eConsignado 107,43
340 Empréstimo eConsignado Contr 2 314,64
Pago com }ecurso do Termo de Fomen- Total Vencimentos Total Descontos
to No. 04/2023. 4.563,79! 862,50 |
Recurso: Secretaria Municipal de Saude. Total Liquido ; 3.701,29
Salario Base . Sal.Contr.INSS Base Calculo FGTS FGTS do MES Base Calculo IRRF ) Faixa IRRF
1.298,00 4.563,79 4.563,79 365,10 4.563,79 il
Recebi a importancia liquida acima discriminada.
2001 9.9
@&ka\ﬁ\\ aone Cé (r C«Q A ) /onb |

Data J




