PREFEITUR A MUNICIPAL DE JAGUARAO

PRESTACAO DE CONTAS

ANEXO |

IDENTIFICACAQ:

I- NOME DA ENTIDADE: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

2- CNPJ: 88.413.66/0001-90

3- ENDERECO: PRACA DR. HERMES PINTOS AFFONSO &N

4- NOME DO RESPONSAVEL: LUISIANE PEREIRA COSTA PINTO.

5- CPF: 002.839.120-90

4 w?\ntO
. » de“\e
LUIS ot PO e dogwe®
6- ASSINATURA DO RESPONSAVEL: G:i‘: caitate®
gana V¢

7- VALOR DA SUBVENCAO RECEBIDA: R$ 20.387,16
(VINTE MIL TREZENTQOS E OITENTA E SETE REAIS E DEZESSEIS CENTAVOS)

8 DATA DA SUBVENCAO RECEBIDA: 30/04/24



PREFEITURA MUNICIPAL DE ]AGUARAO

PRESTACAQ DE CONTAS

PLANO OPERATIVO / ABRIL 2024

ANEXO I
T RECEITA 7- DESPESA
T OIECRIMINACAO |12 VALOR RS | 21 SIECRIMINACAO | 22 VALOR RS
PROCRAMA VIG. PROCRAMA VIG.
EPIDEMIOL. 2038716 {EpIDEMIOL. 1232329
TRANSPORTADO 186850 [FGTS 136074
REFEISUL 340000
PENSAO 75833
RESCISAO 355400
A TRANSPOR TAR 485201
TOTAL 2525566 3525566




PREFEITURA MUNICIPAL DE ]/\GUARAO

PRESTACAO DE CONTAS
ANEXO Il
14 15 1.6 1.7
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
: e SALARIOS PL. OPERAT. VIG
D = 1 © i .
FOLHA DE PGT 30/04/24 EPIDEMIOLOG. 12.323,29
COMPROVANTE PGTO 03/05/24 PENSAQ 758,33
COMPROVANTE PGTO 09/05/24 RESCISAO CARLOS 3.554,09
TOTAL 16.636,31
14 1.5 1.6 1.7
DOCUMENTO DATA FAVORECIDO VALOR R$
COMPROVANTE PGTO [7/05/24 FGTS 1.366,74
COMPROVANTE PGTO [7/05/24 R EFEISUL 2.400,00
TOTAL 3.766,74




Empresa: SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO Pagina: 1/3
CNPJ: 88.413.661/0001-90 Emissdo:  03/06/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 09:06:02
Competéncia: 04/2024
Empregados - C. Custos: 11
EXTRATO MENSAL
Empr.: 741 ANDRESSA CAETANO GARCIA Situagdo: Trabalhando CPF: 047.142.310-65 Adm: 23/03/2020
Vinculo: Celetista CC: 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NCRMAIS 220,00 1.412,00P 202  REFEISUL 2,00 2,00 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P 219  CONSIGNADO BANRISUL 432,86 432,86 D
20 GRATIFICACOES 1.200,00 1.200,00P 998 ILN.S.S. 8,50 246,14 D
999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 29,18 D
ND: 0 Proventos: 2.894,40 Descontos: 710,18 Informativa: 231,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.184,22
NF: 0 Base INSS: 2.894,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.894,40 Valor FGTS: 231,55 Base IRRF: 2.648,26
Empr.: 259 CARLOS ALBERTO ALVES Situacdo: Demitido CPF: 508.867.380-91 Adm: 07/11/2005
Vinculo: Celetista cCill Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
9179 SALDO DE SALARIO HORAS 212,67 1.364,93P 51  LIQUIDO RESCISAO 0,00 3.554,69 D
93 QUINQUENIO 3,00 204,74 P 202  REFEISUL 2,00 1,87 D
8550 13 SALARIO INTEGRAL RESCISAO 4,00 470,67 P 826  INSS SOBRE RESCISAO 7,85 144,65 D
8553 VANTAGENS 130 RESCISAO 4,00 164,73 P 989  INSS 13 SAL.RESCISAO 7,50 47,65D
29 FERIAS PROPORCIONAIS 6,00 706,00 P
817 VANTAGEM FER PROPORCIONAL 6,00 247,10P
8169 1/3 FERIAS PROPORCIONAIS RESCIS 33,33 317,70P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 272,99 P
ND: 0 Proventos: 3.748,86 Descontos: 3.748,86 Informativa: 198,24 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 0,00
NF: 0 Base INSS: 2.478,06 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.478,06 Valor FGTS: 198,24 Base IRRF: 2.285,76
DEMITIDO EM 29/04/2024 - MOTIVO 4-Pedido de demissdo SEM justa causa
Empr.: 849 EMMANUELLE SILVA ROCHA Situacdo: Trabalhando CPF: 047.637.520-73 Adm: 01/08/2022
Vinculo: Celetista €Ci. 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 18 ASSISTENTE ADMINISTRATIVO C.B.0O: 411010 Filial: 1 Salario: 1.460,34
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.460,34 P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 29,25P 998 ILN.S.S. 7,92 155,40 D
150 HORAS EXTRAS 16,00 190,12P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P
ND: 0 Proventos: 1.962,11 Descontos: 157,40 Informativa: 156,96 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.804,71
NF: 0 Base INSS: 1.962,11 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.962,11 Valor FGTS: 156,96 Base IRRF: 1.806,71
Empr.: 895 IZADORA LEIVAS BLANCO Situagdo: Trabalhando CPF: 041.444.640-24 Adm: 14/09/2023
Vinculo: Celetista CCu11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.0: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 71,09P 998 IN.S.S. 8,05 179,30 D
150 HORAS EXTRAS 40,00 462,11 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
ND: 0 Proventos: 2.227,60 Descontos: 181,30 Informativa: 178,20 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.046,30
NF: 0 Base INSS: 2.227,60 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.227,60 Valor FGTS: 178,20 Base IRRF: 1.662,80




Empresa: SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO Pagina: 2/3
CNPJ: 88.413.661/0001-90 Emissdo:  03/06/2024
Calculo: Folha Mensal Horas: 09:06:02
Competéncia: 04/2024
Empregados - C. Custos: 11
EXTRATO MENSAL
Empr.: 240 JESUS OTAVILDO DA SILVA Situagdo: Trabalhando CPF: 133.838.920-34 Adm: 01/06/2005
Vinculo: Celetista €C:11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Saldrio: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
93 QUINQUENIO 3,00 211,80P 998 LN.S.S. 7,89 150,37 D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
ND: 0 Proventos: 1.906,20 Descontos: 152,37 Informativa: 152,49 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.753,83
NF: 0 Base INSS: 1.906,20 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.906,20 Valor FGTS: 152,49 Base IRRF: 1.755,83
Empr.: 879 KELBYANE DE MELO MELGAR Situagdo: Trabalhando CPF: 033.470.500-29 Adm: 13/06/2023
Vinculo: Celetista ce: 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salario: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 P 998 LN.S.S. 7,75 131,31 D
ND: 0 Proventos: 1.694,40 Descontos: 133,31 Informativa: 135,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 1.561,09
NF: 0 Base INSS: 1.694,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.694,40 Valor FGTS: 135,55 Base IRRF: 1.563,09
Empr.: 795 LUIZIANE QUADRO ECHEVENGUA Situagdo: Trabalhando CPF: 016.871.280-65 Adm: 14/06/2021
Vinculo: Celetista CC; 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salario: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 71,09P 998 LN.SS. 8,05 179,30 D
150 HORAS EXTRAS 40,00 462,11 P
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P
ND: 2 Proventos: 2.227,60 Descontos: 181,30 Informativa: 178,20 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 2.046,30
NF: 1 Base INSS: 2.227,60 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 2.227,60 Valor FGTS: 178,20 Base IRRF: 1.669,12
Empr.: 753 WENDELL ARAUJO NUNES Situagdo: Trabalhando CPF: 015.389.150-57 Adm: 07/08/2020
Vinculo: Celetista CEk 11 Depto: 11 Horas Més: 220,00
Cargo: 14 AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA C.B.O: 352210 Filial: 1 Salério: 1.412,00
1 HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00P 202 REFEISUL 2,00 2,00D
995 SALARIO FAMILIA 2,00 124,08 P 998 I.N.S.S. 7,75 131,31D
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40P 900 PENSAO ALIMENTICIA 758,33 758,33 D
ND: 2 Proventos: 1.818,48 Descontos: 891,64 Informativa: 135,55 Informativa Dedutora: 0 Liquido: 926,84
NF: 2 Base INSS: 1.694,40 Excedente INSS: 0,00 Base FGTS: 1.694,40 Valor FGTS: 135,55 Base IRRF: 425,58
Totais por Centro de Custos Proventos Descontos Liquido
11 VIGILANCIA-EPDEMIOLOGICA 18.479,65 6.156,36 12.323,29
Total: 18.479,65 6.156,36 12.323,29
Total Geral Proventos: 18.479,65 Total Geral Descontos: 6.156,36
Liquido Geral: 12.323,29




Empresa: SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARRO Pagina: 3/3
CNPJ: 88.413.661/0001-90 Emissdo:  03/06/2024
Célculo: Folha Mensal Horas: 09:06:02
Competéncia: 04/2024
Empregados - C. Custos: 11
EXTRATO MENSAL
Resumo por Rubrica
1 HORAS NORMAIS 1.540,00 9.932,34P 51 LIQUIDO RESCISAO 0,00 3.554,69 D
16 INSALUBRIDADE 20% 160,00 2.249,79P 202 REFEISUL 16,00 15,87 D
20 GRATIFICACOES 1.200,00 1.200,00 P 219 CONSIGNADO BANRISUL 432,86 432,86 D
29 FERIAS PROPORCIONAIS 6,00 706,00 P 826 INSS SOBRE RESCISAO 7,85 144,65 D
93 QUINQUENIO 6,00 416,54 P 900 PENSAQ ALIMENTICIA 758,33 758,33 D
150 HORAS EXTRAS 96,00 1.114,34P 989 INSS 13 SAL.RESCISAO 7,50 47,65D
250 REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 171,43P 998 LN.S.S. 55,91 1.173,13D
817 VANTAGEM FER PROPORCIONAL 6,00 247,10P 999 IMPOSTO DE RENDA 7,50 29,18 D
995 SALARIO FAMILIA 2,00 124,08 P
8169 1/3 FERIAS PROPORCIONAIS RESCIS 33,33 317,70P
8550 13 SALARIO INTEGRAL RESCISAO 4,00 470,67 P
8553 VANTAGENS 130 RESCISAO 4,00 164,73 P
9179 SALDO DE SALARIO HORAS 212,67 1.364,93P
Liquido Geral: 12.323,29
Situagoes
Namero de empregados: 8 Salario contribuicdo empregados: 17.084,77 Base IRRF Mensal: 13.229,40
Numero de estagiarios: 0 Salério contribuigdo contribuintes: 0,00 Valor IRRF Mensal: 29,18
Trabalhando: 7 Excedente: 0,00 Base IRRF Férias: 0,00
Afastado direitos integrais: 0 Base total: 17.084,77 Valor IRRF Férias: 0,00
Afastado acidente de trabalho: 0 Segurados: 1.365,43 Base IRRF Partic. Lucros: 0,00
Afastado servigo militar: 0 Empresa: 0,00 Valor IRRF Partic. Lucros: 0,00
Salario maternidade: 0 RAT: 0,00 Base IRRF Exterior: 0,00
Salario maternidade INSS: 0 Contribuintes: 0,00 Valor IRRF Exterior: 0,00
Doenga: 0 Sub-Total: 1.365,43 Base IRRF 130 Salrio: 587,75
Doenga Profissional: 0 Retengoes: 0,00 Valor IRRF 13° Salario: 0,00
Licenca sem vencimento: 0 (-) Salério familia/ maternidade: 547,22 Valor Total do IRRF: 29,18
Demitido: 1 Compensacoes: 0,00 IRRF Aluguéis: 0,00
Transferido: 0 Valores pagos a Cooperativas: 0,00 IRRF contribuintes: 0,00
Férias: 0 Outras Compensagdes: 0,00 Base do FGT: St 17.084,77
Mandato sindical: 0 Total: 818,21 Valor do FGTS: 1.366,74
Aposentadoria: 0 Terceiros: 0,00 Base do FGT: S Aprendiz: 0,00
Partic. curso/programa de qualificacdo: 0 Total INSS: 818,21 Valor do FGTS Aprendiz: 0,00
Auséncia justificada: 0 Base FGTS Rescisorio: 0,00
Outros motivos de afastamento: 0 Valor FGTS Rescisério: 0,00
Admissoes: 0 Base FGTS Resc. més ant.: 0,00
Ndmero de contribuintes: 0 Valor FGTS Resc. més ant.: 0,00
Base PIS: 0,00
Valor PIS: 0,00
Base ISS: 0,00
Valor 1SS: 0,00
Liquido Geral: 12.323,29



Mensalista

Abril de 2024
g TBO Departamento Thal
741 ANDRESSA CAETANO GARCIA 352210 il il
AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA Admissdo: 23/03/2020
Caodigo Descricao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00 2
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 §
20| GRATIFICACOES 1.200,00 1.200,00] .. -
202 | REFEISUL v NS "““”“** W 2,00]| 8 $
crelommeme #xxxix RECIBO DE PAGAMENTO ** 432, 86| £ |2
: OUVIDORIA: 0800.644.2200 246,14 5 g
;m§ s ! SAC30800b461515 29 18 = 2
“ banrisu
005528 - Contas a Pagar - BRR g
o : CARIDADE D JAGUA g
Origem do Crédito : SANT%IZS,’AALEEIO §
| Tipo / Finalidade : CRED 5
| Data do Pagamento : %{055 0741 28(4)12;2 i
Valor Pago : A RCIA - 041 - 0235 - 35.048384.0-0 3
Favorecido / Banco / Ag / Conta . ANDRESSA CAETANO GA
= -’ — 004202400000218422
Autenticacio Eletronica : BERGS023599956489573 o
2D1C | 710,18 4
B Seguranga: 05973E95|21374EBSEA87056BO92618304BE “\ \| 8
C | -.184,22 ’
wal. contr. INoS Base Calc. FGTS F.G.TS do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.412,00 2.894,40 2.894,40 231,55 2.648,26 7750
SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO
CNPJ: 88.413.661/0001-90 CC: VIGILANCIA-EPDEMIOLO Folha Mensal
Mensalista Abril de 2024
% Noms de Forcorde i Beraamer - —
849 EMMANUELLE . SILVA ROCHA 411010 L1 1
ASSISTENTE ADMINISTRATIVO Admisséo: 01/08/2022
Cadigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 1.460,34 2
250 | REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 29,25 g
150 | HORAS EXTRAS 16,00 190,12 £ §
16| INSALUBRIDADE 20% 20,00 282,40 g |3
i it g gy pe 2,00 E E
' / wxwxws RECIBO DE PAGAMENTOQ *%%%%* 155,401] 4 g
M‘M*‘; b a n rE S U ] SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA: 0800.644.2200 2 §
005528 - Contas a Pagar - BRR §
g
Origem do Crédito : SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA §
Tipo / Finalidade : CREDITO SALARIO g
Data do Pagamento : 30/04/2024 3
Valor Pago : R$ 1.804,71
| Favorecido / Banco / Ag / Conta :EMMANUELLE SILVA ROCHA - 041 - 0330 - 35.193148.0-5
scontos
Autenticacdo Eletronica : BERGS023599956489583004202400000180471 157, 40 \| 5
B E— -
s Seguranca: 49744C018DFA61 8711E6AB08SF2DDDDC2D42FC3A | 304,71 l
= aIRRF
i o Nojoms g s Ladodpld 1565 96 1.806,71 0,00

**% PARABENS PELO SEU ANIVERSARIO NO DIA 09 DE MAIOQ ***




-0
SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA

i do Crédito :
s CREDITO SALARIO

Tipo / Finalidade :

Data do Pagamento : 3(;/(‘)24(/)1(22;10
Valor Pago : RS 2. i ) ) 065103
F:voreciﬁo / Banco / Ag / Conta :1IZADORA LEIVAS BLANCO - 041 - 0235 - 35.05

Autenticacio Eletronica :

r SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO
CNPJ: 88.413.661/0001-90 CC: VIGILANCIA-EPDEMIOLO: Folha Mensal
Mensalista Abril de 2024
[ Cadge — Nome do Foncornae— TES — Deparamento a1
895 IZADORA LEIVAS BLANCO 352210 Il 1
AGENTE DE SAUDE PUBLICA—VIGILANCIA Admissdo: 14/09/2023
Cédigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00
250| REFLEXO EXTRAS DSR 0,00 71.NAa
150 ) poapne pvmpna
v MENTO EX T
, #xxxxd RECIBO DE PAGA
/ ' 0 2,00
1 . SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA: 0800.644.220
“banrisu
005528 - Contas a Pagar - BRR ;

BERGS023599956489593004202400000204630

'escontos

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

““banrisul

005528 - Contas a Pagar - BRR

SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA

Origem do Crédito :
CREDITO SALARIO

Tipo / Finalidade :
Data do Pagamento : 30/04/2024

Valor Pago : RS 1.753,83 ]
Favorecido / Banco / Ag / Conta :JESUS OTAVILDO DA SILVA - 041 - 0235 - 35.030163.0-6

Autenticaciao Eletronica :

BERGS023599956489603004202400000175383

Seguranca: 918FA40AE2CAEE16DA67710EEA4C14F84D1A9755

otal de Descontos

ERRPS 152,37

r————rrreniLes 350301630-6 Agéncia: 0235 - 23 Valor Liquido ':> 1.753,83
Saldrio Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS F.G.TS do Més Base Calc. IRRF Faixa IRRF
1.412,00 1.906,20 1.906,20 152,49 1.755,83 0,00

Declaro ter recebigo a importancia liquida discriminada neste recibo

850515E2A3812 "
Seguranca: 0C357524EDCYE6B6BA1280711F7 181, 30 | §
COITCa: 5o5U506510-3 Agéncia: 0235 - 23 Valor Liquido Q 2.046, 30 '
Salério Base Sal. Contr. INSS Base Calc. FGTS FG.TS do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.412,00 2.227,60 2.227,60 178,20 1.662,80 0,00
SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO
CNPJ: 88.413.661/0001—90 CCs VIGILANCIA—EPDEMIOLO' Folha Mensal
Mensalista Abril de 2024
[ Codge  Nome do Tuncorde— TES — Departamente T
240 JESUS OTAVILDO DA SILVA 352210 11 1
AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA Admissdo: 01/06/2005
Cédigo Descrigéo Referéncia Vencimentos Descontos
1] HORAS NQRMAIS ‘J 220,00 1.412,00
93 | QUINQUENIO e i e c '
#xxk%% RECIBO DE PAGAMENTQ # %
SAC: 0800.646.1515 OQUVIDORIA: 0800.644.2200 15(2), 23

Assinatura do Funcionario

Data




SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO
CC: VIGILANCIA-EPDEMIOLO

Folha Mensal

SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA: 0800.644.2200

005528 - Contas a Pagar - BRR @

\, g/ banrisul
|

l: SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA
CREDITO SALARIO

30/04/2024

R$ 926,84
NDELL ARAUJO NUNES - 041 - 0235 - 35.048852.0-4

! Origem do Crédito :
! Tipo / Finalidade :
Data do Pagamento :
| Valor Pago :
! Favorecido / Banco / Ag / Conta : WE
|
Autenticacdo Eletronica :

CNPJ: 88.413.661/0001-90
Mensalista Abril de 2024
—C5ds — Nome do Funcionaio TES Bepartamento i —
153 WENDELL ARAUJO NUNES 352210 11 1
AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA Admissdo: 07/08/2020
Codigo Descrigao Referéncia Vencimentos Descontos
1| HORAS NORMAIS 220,00 1.412,00
995| SALARIO FAMILIA 2; 00 124,08
16 INSALUBRIDADE 20% 20,00 282 ; 40
202 REFEISUL PR — [ PO IR 2,00
wxxixs RECIBO DE PAGAMENTO ek 131,31

BERGS()23599956489633004202400000092684 me"s

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

891, 64

i Seguranga: BOA161A55FC97202E0A8122731ABSBSF121B3574 | '

: o Sl | 926,84
— Salario Base Sal. Contr INSS Base Calc. FGTS F.G.TS do Més Base Célc. IRRF Faixa IRRF
1.412,00 1.694,40 1.694,40 135;55 425,58 0,00

Assinatura do Funcionario

Data

—=s wraosa

R vn CAKLUADE D JAGUARAO
CNPJ:

88.413.6 - /
61/0001-90 CC: VIGILANCIA-EPDEMIOLO Folha Mensal
| e Mensalista Abril de 2024
879 KELBYANE DE MELO MELGAR ;;?g;gr s i
AGENTE DE SAUDE PUBLICA-VIGILANCIA Admi;Léo o 13/06/21
: 023
Caédigo Descrigao énci
TR e Referer|2C|2a Vencimentos Descontos
16| INSALUBRIDADE 20% il e o
202 | REFEISUL 22,88 a0
998| I.N.S.S. ' oo
T 15 131, 31

s

Mg

% anrisul

005528 - Contas a Pagar - BRR

Frkik* RECIBO DE PAGAMENTQ *# %%
SAC: 0800.646.1515 OUVIDORIA: 0800.644.2200

Origem do Crédito :
Tipo / Finalidade :
Data do Pagamento :
Valor Pago :

SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUA

CREDITO SALARIO

30/04/2024

R$ 1.561,09

Favorecido / Banco / Ag / Conta : KELBYANE DE MELO MELGAR - 041 - 0235 - 35.049422.0- 8

Autentica¢do Eletronica :

BERGS023599956489613004202400000156109

Seguranca: 7E66684B2A8C71BEEC399FC55F111 F114F3326D8

Total de Descontos

133,31

1.561,09

“coevITp VU Ly I

L2003, Uy

Faixa IRRF

0,00

Declaro ter recebido a importancia liquida discriminada neste recibo.

Assinatura do Funcionario

Data
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03/05/2024, 13:47 Impresséao - Banrisul [1714754865159]

Recibo de Transferéncia

NUmero: 01560609941/00000000694967/101183
— - Data: 03/05/2024

bcni’isui Hora:  13:48:50

Canal: Office Banking

Data Débito: 03/05/2024

Valor: 758,33

Tipo Transferéncia: TED E

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Correntista Débito: 88.413.661/0001-90 - SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Banco ou IF do Destinatério: 104 - CAIXA ECON. FEDERAL

Agéncia do Destinatério: 3880

Conta do Destinatario: 930670519-6

Correntista de Crédito: 044.087.180-84 - NATASHA DE ARMAS ANTUNES
Finalidade: 00101 - PENSAO ALIMENTICIA

Identificador: PENSAO ABRIL 2024

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.
03B4C055B632DFFE49735816A5BD5A528805

SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagdo esta sujeita a analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



09/05/2024, 11:53 Impresséao - Banrisul [1715266420702]

{_//

o

Recibo de Transferéncia

Numero: 01562686843/00000000325078/110431
i Data: 09/05/2024

banrisul Hora:  11:54:51

§

Canal: Office Banking

Data Débito: 09/05/2024

Valor: R¢$ 3554,69

Tipo: Folha de Pagamento

Conta do Remetente: 0235-06.025232.0-4

Nome do Remetente: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
Conta do Destinatario: 0235-38.047563.0-1

Nome do Destinatario: CARLOS ALBERTO ALVES

Finalidade: RESCISAO ABRIL 2024

Atenciosamente
Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.

03A4689456500786ADOAAC327E385A411943
SAC: 0800 6461515  OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esta sujeita a analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.



TERMO DE RESCISAO DO CONTRATO DE TRABALHO

IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR

01 CNPJ/CEI
| -28-73.661/0001-90

02 Razao Social/Nome

SANTA CASA DE CARIDADE D JAGUARAO

03 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 04 Bairro
Praca DR HERMES PINTO AFFONSO CENTRO
05 Municipio 06 UF 07 CEP 08 CNAE 09 CNPJ/CEI Tomador/Obra
JAGUARAO RS 96.300-000 8610-1/01
IDENTIFICACAO DO TRABALHADOR
10 PIS/PASEP 11 Nome
122.51644.51-4 CARLOS ALBERTO ALVES
12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro
Avenida BENTO GONCALVES, 1941 CENTRO
14 Municipio 16 UF 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF
JAGUARAO RS 96.300-000 | 00048026 - 00025/ RS 508.867.380-91
19 Data de Nascimento 20 Nome da Mae
26/04/1967 SANTAASSUNCAO ALVES

DADOS DO CONTRATO

21 Tipo de Contrato

1. Contrato de trabalho por prazo indeterminado

22 Causa do Afastamento

Rescisao contratual a pedido do empregado

23 Remuneracao Més Ant.
1.906,20

24 Data

07/11/2005

de Admisséo

29/04/2024

25 Data do Aviso Prévio

26 Data de Afastamento
29/04/2024

SJ1

27 Cod. Afastamento

28 Pens&o Alim. (%) TRCT
0,00

0,00

29 Penséo Alim. (%) FGTS

30 Categoria do Trabalhador
01 - Empregado

31 Codigo Sindical

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral

DISCRIMINACAO DAS VERBAS RESCISORIAS

VERBAS RESCISORIAS

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Saldo de 29/dias Salario 51 Comissoes 52 Gratificagao
(liquido de Offaltas e DSR) | R 1.364,93 R$ 0,00 R$ 0,00
53 Adic. de Insalubridade 54 Adic. de Periculosidade 55 Adic. Noturno horas
20% R$ 272,99™" 5, e R$ 0,00, — R$ 0,00
56.1 Horas Extras ____ horas 57 Gorjetas 58 Descanso Semanal
a__ % R$ 0,00 R$ 0,00 Remunerado (DSR) R$ 0,00
59 Reflexo do DSR sobre 60 Multa Art. 477 § 8°/CLT 61 Multa Art. 479/CLT
Salario Variavel R$ 0,00 5 R$ 0,00 R$ 0,00
62 Salario-Familia 63 13° Salario Proporcional 64.1 13° Saléario-Exerc.
RS 0,00/4/12av0s R$ 635,40 /12 avos R$0.00
65 Férias Proporc 6/12 avos R$ 953,10 653/1 Fé:af \//em:‘ Per. Aquis. R$ 0.00 68 Terco Constituc. de Feérias R$ 317,70
69 - Aviso-Prévio Indenizado 70 13° Salario (Aviso Prévio 71 Férias (Aviso-Prévio
___/dias R$ 0,00 Indenizado) R$ 0,00 Indenizado) R$ 0,00
77 Adicional Tempo Servi
POSENIEO | R$ 204,74
99 Ajuste de Saldo Deved
Jusie de waido Bevedor R$ 0,00 TOTAL BRUTO RS 3.748,86
DEDUGOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Penséo Alimenticia R$ 0,00 101 Adiantamento Salarial R$ 0.00 ;(;?;r\;giamamento 13° R$ 0.00
103 Aviso-Prévio 112.1 Previdéncia Social 112.2 Prev. Social - 13°
Indenizado___/dias R$ 0,00 R$ 144,65 Salario R$ 47,65
114.1 IRRF 114.2 IRRF sobre 13° Salario 115.1 Outros Descontos
R$ 0,00 sobre R$ 0,00|(ReFEISUL) RS 1,87
TOTAI DEDIHICOES RS 104 17




17/05/2024, 14:17
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Impressao - Banrisul [1715966250575]

Recibo de Pagamento

NUmero: 01565015680/00000000217089/120766
Data: 17/05/2024

banrisul Hora:  14:18:55

Canal:

Ag./Conta Débito:

Office Banking
0235-06.025232.0-4-SANTA CASA DE CARIDADE JAG

CONVENIO
Valor: R$ 8.260,00
Data Débito: 17/05/2024
Data Vencimento: 17/05/2024
Codigo Barras: 0419210109.00684273006.69437940526.1.97190000826000
Tipo Pagamento: Titulos Banrisul / Outros Bancos
Emissor: BCO DO ESTADO DO RS S.A.
Pagador Final: SANTA CASA DE CARIDADE JAG CONVENIO
CPF/CNPJ Pagador Final: 88.413.661/0001-90
Pagador: SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGU
CPF/CNPJ Pagador: 88.413.661/0001-90
Beneficiario Original: BANRISUL CARTOES CDR PR

CPF/CNPJ] Beneficiario Original: 92.934.215/0001-06
Razdo Social Beneficiario

Original:

BANRISUL PAGAMENTOS

03C77D7B3F4D0D97735C84CB8EEDA7373070
Atenciosamente

Banco do Estado do Rio Grande do Sul S.A.
SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transacdo esté sujeita a analise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,
ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.

faats Gula o valor de Q"‘QJL(QQ O/Q\ ‘
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-~ banrisul

96300000 CENTRO - JAGUARAO - RS

RECIBO DO PAGADOR

Beneficiario AMNO Nossao Numero Vencimento
BANRISUL CARTOES CDR PR - CNPJ: 92.934.215/0001-08

RUA CALDAS JUNIOR, 120 - CENTRO HISTORICO, PORTO ALEGRE - RS, 90018900 0100/06842736-8 0069437990 17/05/2024
Pagador Numero do Cartao

Multa:0,00% SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAQO

o CPFICNPJ: 88413661000190
Juros:0,00% PC DR HERMES P AFFONSO SN N®do Documento

694379

Demonstrativo das Transagoes

Esse boleto e referente a fatura: 1478031

NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO / SAC-0800 6461515 / OUVIDORIA - 0800 6442200

- Instrucdes para Agéncia/Cédigo do Beneficiario 0100/06842736-8 (CLIENTE PRE-PAGO) :

Limite de Crédito Disp. para compras em: Valor minimo a pagar:

Total desta Fatura

8.260,00

Corte aqui

{ , bc} n rgs U II 041-8 |04192.10109 00684.273006 69437.940526 1 97190000826000

Local de Pagamento

Até o vencimento, pagar preferencialmente nas agéncias do Banrisul.

Vencimento

17/05/2024

Beneficiario/CNPJ/CPF
BANRISUL CARTOES CDR PR - CNPJ: 92.934.215/0001-06

Agéncia / Cédigo do Beneficiario
0100/06842736-8

Data do Documento | N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data do Processamento Nosso Numero
17/05/2024 694379 DS N 17/05/2024 0069437990
Uso do Banco | Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento
1 R$ : 8.260,00

Instrugdes (Todas as informagdes deste BOLETO séo de exclusiva responsabilidade do beneficiario)

Esse boleto e referente a fatura: 1478031 )
- Instrugdes para Agéncia/Codigo do Beneficiario 0100/06842736-8 (CLIENTE PRE-PAGO):
NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO / SAC-0800 6461515 / OUVIDORIA - 0800 6442200

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Dedugdes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador
SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
CPF/CNPJ: 88413661000190
PC DR HERMES P AFFONSO SN
96300000, CENTRO -JAGUARAO - RS

Cadigo de Baixa:

(TR PR

Autenticagio Mecanica/FICHA DE COMPENSAGAO



Nota Fiscal de Servigos Eletrénica - NFSe

Nimero NFSE/RPS Data e Hora de Emissio Data da Competéncia Codigo de Verificagio
202400000044079 / 1817992 24/05/2024 02:50:58 20/05/2024 974a98e1

PRESTADOR DE SERVIGOS
BANRISUL SOLUCOES EM PAGAMENTOS S.A. - INSTITUICAO DE PAGAMENTO

- CNPJ: 82934215000106 Inscricao Municipal: 00233722
banrisul
pPagamentos R SIQUEIRA CAMPQS, 832 - CENTRO HISTORICO CEP: 90010000
Porto Alegre - RS
Telefone: Email:
TOMADOR DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: 88413661000190 Inscricao Municipal:

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
PC DR HERMES P AFFONSO, SN, - - CENTRO CEP: 96300000
Jaguardo - RS

Telefone: Email: santacasajaguarao_financeiro@hotmail.com

DISCRIMINAGAO DOS SERVIGOS
CARGA CARTAO ALIMENTACAO CDR Qtd: 1 Valor Unitario R$ 8.250,00 Valor do Servico R$ 8.250,00
EMISSAO SEGUNDA VIA DE CARTAO CDR Qtd: 2 Valor Unitario R$ 5,00 Valor do Servico R$ 10,00
VALOR DE CORRETAGEM ZERO CART, AO ALIMENTACAO CDR Qtd: 1

Codigo de Tributagdo Municipai:

100100400 - Agenciamento, corretagem e intermediacéo de cartées de crédito ou débito

Subitem Lista de Servigos LC 116/03 - Descrigao:
10.01 - Agenciamento, cometagem ou intermediagdo de cambio, de seguros, de cartées de crédito, de planos de satide e de planos de previdéncia
privada

Cod/Municipio da incidencia do ISSQN: Natureza da Operagio
4314902 - Porto Alegre Tributagdo no municipio
, Valor dos servigos: R$ 8.260,00
Valor dos servigos: R$ 8.260,00 -
IDsso0n B 0.00 (-)Pedugbes: R$ 8.250,00
- mon~os - . (-)Desconto Incondicionado: R$ 0,00
(-Retencdes Federais R$ 0,00 ;
(1SS Retid RS 0.00 (=)Base de Célculo: R$ 10,00
- ido: 4 -
© (x)Aliquota: 5%
Valor Liquido:  R$ 8.260,00 (=)Valordo ISS: R$ 0,50
Retengdes Federais

Pis R$ 0,00 Cofing R$ 0,00 IR: R$ 0,00 CSLL: R$ 0,00 INSS: R$ 0,00 Outras Retengdes R$ 0,00

Outras Informagées:

PREFEITURA DE PORTO ALEGRE/RS - Secretaria Municipal da Fazenda

Rua Siqueira Campos, 1300/4° andar Centro Histérico Porto Alegre/RS CEP: 90.010-907
Telefone 156 ou (51) 32890140 para chamadas de outras cidades

Email: nfse@smf.prefpoa.com.br




17/05/2024, 15:20

NSU:

) ; Data:
banrisul Hora:

ID Transacdo:

Tarifa do Pagador:
Situagdo da Operacso:
Identificador:

Valor Original:
Vencimento:
Informagées Adicionais:

Informacgées do Devedor
Nome:
CNPJ:
Valor:

Impressé&o - Banrisul [1715970029733]

Recibo de Pagamento

20240517000779255771
17/05/2024
15:21:19

E9270206720240517182000779255771

R$ 0,00

EFETIVADA

02fd29a0b64d440a95db1c96fb3fh940

R$ 36.459,28

20/05/2024

0124051709384882-4, 88413661 04/2024 MENSAL

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
88.413.661/0001-90
R$ 36.459,28

Informacgdes do Destinatario

Nome:
CNPJ:
Instituigdo:
CEP:
Logradouro:
Cidade:

UF:

Informagdes do Pagador
Nome:

CNPJ:

Instituicdo:

Agéncia:

Conta:

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
00.360.305/0001-04

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
70092900

SBS QUADRA 4 LT 3/4
Brasilia

DF

SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO
88.413.661/0001-90

BANRISUL - BCO DO ESTADO DO RS S.A.
0235

0600054401

Em caso de duvidas, entre em contato com o SAC Banrisul, informando o ID da transacéo.

SAC: 0800 6461515 OUVIDORIA: 0800 6442200

Toda transagdo estd sujeita a andlise de fraude, podendo levar alguns minutos até ser efetivada ou, eventualmente,

ser cancelada pelo Banrisul. Mantenha seus contatos atualizados.

36671



GFD - Guia do FGTS Digital

\

Digital

CPF/CNPJ do Empregador Nome/Razdo Social do Empregador
88.413.661 | | SANTA CASA DE CARIDADE DE JAGUARAO

Num. de Pag. identificador Tag
3 0124051709384882-4 88413661 04/2024 MENSAL

Observacdes

sicao do Documento

Quantidade
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisorio Indenizagio Compensatdria Encargos FGTS
04/2024 180 36.459,28 0.00 0.00 0.00
Total Geral: 36.459,28 0,00 0,00 0,00

Data de geragao da Guia: 17/05/2024 as 14:21:23 - Pagina 1/1
0 detalhamento da guia pode ser consultado através do endereco https.//fgtsdigital.sistema.gov.br

Pagar este documento ate

Totat

36.459,28
36.459,28

MINISTERIO DO
TRABALHO
E EMPREGO

HANTIA DO TEMPD D8

PIX Copia e Cola:

00020101021226900014br .gov. beb. pix2568pix-qreode. caixa.gov.br/api/v2/cobv/eabdcbebf 34645chb81444ed9b93e1915204000053039865802BR5923CATXA ECONOMICA FEDERAL6008Brasilia6207050344463044139

Pavyload Location:




