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EMPREGADOR

Nome ORLANDO FERREIRA
Enderego ORLANDO FERREIRA

Recibo de Pagamento e Salario

Referente ao Més / Ano

maio-25
CNPJ
CODIGO  NOME DO FUNCIONARIO CBO FUNGCAO
ROSEANE OLIVEIRA CASTRO
Cad. Descrigéo Referéncia Proventos Descontos
SERVICOS PRESTADOS 1.500,00

IMENSAGENS

Total dos Vencimento| Total dos Descontos

1.500,00 0,00

Liquido a Receber-3

1.500,00

Salario Base Base Calc. INSS Base Calc.FGTS

FGTS do Més

Base Célc. IRRF Faixa IRRF

DECLARO TER RECEBIDO A IMPORTANCIA LiQUIDA DISCRIMINADA NESTE RECIBO.

ASSINATURA DO FUNCIONARIO

DATA

¢

p—

>



tas o

Comprovante de Transferéncia

dados do pagador
nome do pagador: ORLANDO FERREIRA
CPF / CNPJ do pagador: 00.000.571/9209-00
agéncia/conta: 5792/00931 - 7
dados do recebedor
nome do recebedor: ROSEANE OLIVEIRA CASTRO
chave: 94763054287
CPF / CNPJ do recebedor: ***.630.542-**
instituicdo: CAIXA ECONOMICA FEDERAL
dados da transacéo
valor: R$ 1.500,00
data da transferéncia: 06/06/2025
tipo de pagamento: PIX TRANSFERENCIA
mensagem ao recebedor:
identificacdo no comprovante:
identificacdo no extrato:
autenticacdo no comprovante:
8014DEF9D84FCBD9781CA67DCF090C385A70202A
ID da transacéo:
E60701190202506060503DY55KEB23T9
controle:
000001381085861
transacédo efetuada em 06/06/2025 as 02:03:23 via Sispag.

Em caso de duvidas, de posse do comprovante, contate seu gerente ou a Central no 40901685 (capitais e regides metropolitanas) ou 0800 7701685(demais
localidades). Reclamagdes, informagdes e cancelamentos: SAC 0800 728 0728, 24 horas por dia ouFale Conosco: www.itau.com.br/empresasSe nao ficar satisfeito com
a solugéo, contate a Ouvidoria: 0800 570 0011, em dias Uteis, das 9h as 18h. Deficiente auditivo/fala: 0800 722 1722



