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Matricula Nome Matricula Nome

1925 DENISE NEVES FERNANDES DE OLIVEIRA GOMES 1925 DENISE NEVES FERNANDES DE OLIVEIRA GOMES

CPF PIS/PASEP Dep. IRRF |Dep. S. F. |Banco Agéncia Conta CPF PIS/IPASEP Dep. IRRF | Dep. S. F. | Banco Agéncia Conta
001.785.214-50 |190.07979.66.6 0 0 104 1033-2 22661-1 001 001.785.214-50 |190.07979.66.6 0 0 104 1033-2 22661-1 001
Orgao/Secretaria Data Admisséao Orgao/Secretaria Data Admisséao
02071 SEC. EDUCACAO FUNDEB 60% 01/02/1999 02071 SEC. EDUCACAO FUNDEB 60% 01/02/1999
Unid. Trabalho/Lotacao Regime Unid. Trabalho/Lotacao Regime
02071 SEC. EDUCACAO FUNDEB 60% EST 02071 SEC. EDUCACAO FUNDEB 60% EST
Cargo/Beneficio Tempo de Servigo Cargo/Beneficio Tempo de Servigo
0389 SUPERVISOR 20 anos e 02 meses 0389 SUPERVISOR 20 anos e 02 meses
Nome do Instituidor do Beneficio Margem Consignavel Nome do Instituidor do Beneficio Margem Consignavel

1.086,05 1.086,05

Cadigo Descricao Ref. |Limite| Vantagens Descontos Caodigo Descricao Ref. |Limite Vantagens Descontos

1100 |VENCIMENTOS 30 3.291,07] 1100 |VENCIMENTOS 30 3.291,07

1130 1/3 DAS FERIAS 1/3 1.864,93 1130 1/3 DAS FERIAS 1/3 1.864,93

1322 GRAT. SUPERVISOR ESCOLAR LEI 589 ART.33 30 1.974,63 1322 GRAT. SUPERVISOR ESCOLAR LEI 589 ART.33 30 1.974,64

1923 GRAT. ESPECIALISTA 10% LEI 589 ART.30 30 329,10 1923 GRAT. ESPECIALISTA 10% LEI 589 ART.30 30 329,10

2103 |PREVIDENCIA PROPRIA 30 398,21 2103 |PREVIDENCIA PROPRIA 30 398,21

2200 EMPREST. CONSIG. BRADESCO 17 92 417,75 2200 EMPREST. CONSIG. BRADESCO 17 92 417,79

2300 IRRF 30 1.072,55 2300 IRRF 30 1.072,5

2400 ASSIST.ODONT-UNIDENTIS 30 42,00 2400 ASSIST.ODONT-UNIDENTIS 30 42,04
Total de Vencimentos Total de Descontos Valor Liquido a Receber Total de Vantagens Total de Descontos Valor Liquido a Receber

7.459,73 1.930,51 5.529,22 7.459,73 1.930,51 5.529,22
Mensagem geral: Mensagem individual: Mensagem geral: Mensagem individual:
PROF. B ESPECIAL NIVEL IV PROF. B ESPECIAL NIVEL IV

Data Assinatura Data Assinatura




