
FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

002 SEC DE SAUDE-NASF (CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 002 SEC DE SAUDE-NASF (CONTRATADOS) - 

0001493 CARLA FERNANDA DOS REIS DE SOUZA 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

NUTRICIONISTA

Regime

02191538509     03/04/2017      0866/013000326780         Estatutário
16885469972PIS:Mat.001493 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.300,00
005 INSS 9 R$ 207,00
006 IRRF 7,5 R$ 14,17

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.078,83R$ 2.300,00 R$ 221,17Assinatura ___/___/___

0001404 CIDIANE MELO DE OLIVEIRA SIMAS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE SOCIAL 40H

Regime

03154787569     02/01/2017      0866/013000070484
12902070766PIS:Mat.0001404 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.300,00
005 INSS 9 R$ 207,00
006 IRRF 7,5 R$ 14,17

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.078,83R$ 2.300,00 R$ 221,17Assinatura ___/___/___

0001516 ELINE SANTANA RODRIGUES DE ALMEIDA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

FONODIOLOGO 40H

Regime

01886731560     03/07/2017      1045/013000818887
12870163330PIS:Mat.0001516 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001503 JOSECLERES FERREIRA DA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

PSICOPEDAGOGO

Regime

69361207504     03/04/2017      0866/013000341062
12607211761PIS:Mat.001503 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.800,00
005 INSS 9 R$ 162,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.638,00R$ 1.800,00 R$ 162,00Assinatura ___/___/___

0001417 LARISSA SANTOS NERY

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE SOCIAL

Regime

01746796537     02/01/2017      0866/013000597148
13016403764PIS:Mat.0001417 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001494 MAIRA OLIVEIRA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

EDUCADORA FISICA

Regime

01997812576     03/04/2017      0866/001000221560
15902929273PIS:Mat.001494 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

002 SEC DE SAUDE-NASF (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001495 MARIANY GUIMARAES MELO 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

EDUCADORA FISICA

Regime

02620507570     03/04/2017      0866/013000062309         Estatutário
20622517222PIS:Mat.001495 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.800,00
005 INSS 9 R$ 162,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.638,00R$ 1.800,00 R$ 162,00Assinatura ___/___/___

0001401 QUEZIA ISIS CALDAS MARTES MELO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

PSICOLOGO 40H

Regime

04364313513     02/01/2017      0866/013000339653
14069246270PIS:Mat.0001401 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.300,00
005 INSS 9 R$ 207,00
006 IRRF 7,5 R$ 14,17

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.078,83R$ 2.300,00 R$ 221,17Assinatura ___/___/___

0001496 RAFAELLA MARIA BARROSO CARDOSO 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

FONOAUDIOLOGO

Regime

04059661562     03/04/2017      1733/013001575686         Estatutário
14654223270PIS:Mat.001496 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.400,00
005 INSS 8 R$ 112,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.288,00R$ 1.400,00 R$ 112,00Assinatura ___/___/___

0001497 RAVENNA DOS ANJOS OLIVEIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

FISIOTERAPEUTRA

Regime

02315166578     03/04/2017      1733/013001577247
20754063369PIS:Mat.001497 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.800,00
005 INSS 9 R$ 162,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.638,00R$ 1.800,00 R$ 162,00Assinatura ___/___/___

0001499 TANIA MARIA SANTOS MENESES 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

FISIOTERAPEUTA 40H

Regime

39661563420     03/04/2017      0866/013000326683         Estagiario
12218158037PIS:Mat.001499 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001500 THASSIA FERNANDA TAVARES DE 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

FISIOTERAPEUTRA

Regime

04992381502     03/04/2017      3780/013000037682
20201167101PIS:Mat.001500 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.800,00
005 INSS 9 R$ 162,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.638,00R$ 1.800,00 R$ 162,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

002 SEC DE SAUDE-NASF (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001502 VANIELY KALINE VIERA GOMES

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

NUTRICIONISTA

Regime

00757995535     03/04/2017      0866/013000339564
13014604762PIS:Mat.001502 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.300,00
005 INSS 9 R$ 207,00
006 IRRF 7,5 R$ 14,17

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.078,83R$ 2.300,00 R$ 221,17Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 25.800,00B.Inss : R$ 25.800,00

Descontos : R$ 2.364,68

Líquido : R$ 23.435,32

SEC DE SAUDE-NASF (CONTRATADOS)

Funcionários (13)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 5.160,00
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

004 SEC DE SAUDE-PSF(CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 004 SEC DE SAUDE-PSF(CONTRATADOS) - 

0001478 FLAVIO ARAGAO SILVA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO

Regime

03399272596     06/03/2017      2382/013000415184
12942171768PIS:Mat.0001478 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 12.000,00
005 INSS 11 R$ 608,44
006 IRRF 27,5 R$ 2.263,31

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 9.128,25R$ 12.000,00 R$ 2.871,75Assinatura ___/___/___

0001428 JOAO ALVES CAMELO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO

Regime

02036886434     02/01/2017      0866/037000711010
10039472385PIS:Mat.0001428 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 12.000,00
005 INSS 11 R$ 608,44
006 IRRF 27,5 R$ 2.263,31

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 9.128,25R$ 12.000,00 R$ 2.871,75Assinatura ___/___/___

0001454 JONAS NASCIMENTO 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO

Regime

06819052553     02/01/2017      0866/013000067319         Estatutário
10726850281PIS:Mat.001454 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 12.000,00
005 INSS 11 R$ 608,44
006 IRRF 27,5 R$ 2.263,31

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 9.128,25R$ 12.000,00 R$ 2.871,75Assinatura ___/___/___

0001431 LORENNA VIEIRA PINHEIRO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ENFERMEIRA

Regime

05425464509     02/01/2017      0866/013000108066
20622642418PIS:Mat.0001431 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

0001421 SAMARA SIQUEIRA CORREIA 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ENFERMEIRA

Regime

03432346530     02/01/2017      0866/013000326055         Estatutário
13728894280PIS:Mat.001421 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 42.000,00B.Inss : R$ 42.000,00

Descontos : R$ 9.390,15

Líquido : R$ 32.609,85

SEC DE SAUDE-PSF(CONTRATADOS)

Funcionários (5)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 8.400,00
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS) - 

0001515 ADRIANO DE SOUZA SANTOS MOTORISTA D

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

00601843533     03/07/2017      0866/037000711835       Cont.Temp.
19058639218PIS:Mat.0001515 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001468 ALEXON PEREIRA SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

58886311591     02/01/2017      0866/037000711088
12428055137PIS:Mat.0001468 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001511 ALYSON DELFINO LIMA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

04003967500     01/06/2017      0866/013000144445
14716652277PIS:Mat.001511 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001420 AMANDA SA DE OLIVEIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

01980863504     02/01/2017      0866/013000091929
20622647355PIS:Mat.0001420 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00
546 EMPREST. CONV. CEF R$ 284,67

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 589,33R$ 950,00 R$ 360,67Assinatura ___/___/___

0001437 ANA PAULA DOS SANTOS 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

84635118568     02/01/2017      0866/013000308570         Estatutário
16891240477PIS:Mat.001437 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001512 ARNALDO DE SOUZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

99473020830     01/06/2017      0866/013000564282
10723667397PIS:Mat.0001512 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001469 BRUNO MATIAS DE SANTANA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA

Regime

03036043527     01/02/2017      0866/013000342271
12911271760PIS:Mat.0001469 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.150,00
005 INSS 8 R$ 92,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.058,00R$ 1.150,00 R$ 92,00Assinatura ___/___/___

0001482 CAMILLA MOURA BARBOZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ENFERMEIRA

Regime

05414055513     02/03/2017      0866/037000711223       Cont.Temp.
20474380674PIS:Mat.0001482 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

0001426 CARLOS ALBERTO DOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

35338288591     02/01/2017      0866/013000281558
12221629711PIS:Mat.0001426 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001440 CHRISTIANE MACHADO SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE ADMINISTRATIVO

Regime

50342606549     02/01/2017      0866/013000124797
19021659363PIS:Mat.0001440 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001485 DAMIAO NASCIMENTO DOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

58911979520     03/04/2017      0866/001000029626
12599570761PIS:Mat.0001485 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001466 DEBORA CRISTINA DORIA DE SOUZA 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADMINISTRATIVO

Regime

97399906572     01/02/2017      0059/013000359533
19053739818PIS:Mat.0001466 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001412 FLAVIO JOSE DA SILVA SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

05007961574     02/01/2017      0866/013000294145
16189639799PIS:Mat.0001412 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001400 GEANE FAUSTINO BEZERRA 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

00378213504     02/01/2017      0866/001000233800         Estatutário
16260805846PIS:Mat.001400 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001486 GIVALDO DE ASSIS SANTOS AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

98679589500     03/04/2017      0866/037000711029
12685098765PIS:Mat.001486 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001446 GLICIA CORREIA DOMINGOS 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUX. EMFERMAGEM

Regime

02342002513     02/01/2017      0866/013000047245         Estatutário
13013916698PIS:Mat.001446 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001395 HENRIQUE DOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

VIGILANTE

Regime

02677477564     02/01/2017      0866/013000267440
12858660761PIS:Mat.0001395 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001475 JAQUELINE MARIA DA SILVA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADMINISTRATIVO

Regime

84549033568     02/01/2017      0866/001000012928         Estatutário
12728824764PIS:Mat.001475 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001410 JORGE LUIZ DOS SANTOS FREITAS 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADM. C. INFORMATICA

Regime

58724362549     02/01/2017      0866/013000035174         Estatutário
12433678635PIS:Mat.001410 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___

0001513 JOSE ECLEVISON DE SOUSA MOURA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

58921540504     01/06/2017      0866/013000350711
18111055280PIS:Mat.0001513 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001399 JOSELITO ALVES FARIAS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

VIGILANTE

Regime

39935620549     02/01/2017      0866/013000234436
12366410249PIS:Mat.0001399 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

1

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 1 R$ 31,07
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 905,07R$ 981,07 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001506 KACISLAINE SANTOS SOUZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

06861876526     03/04/2017      0866/037000711258
20622680131PIS:Mat.001506 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001444 KARINE DE OLIVEIRA DIAS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADM. C. INFORMATICA

Regime

01679117599     02/01/2017      0866/001000243849
12791208765PIS:Mat.0001444 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___

0001415 LAYSLANE SOUZA FELIX 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ENFERMEIRA

Regime

04874219578     02/01/2017      0561/013001162929         Estatutário
20458593928PIS:Mat.001415 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001445 LENNON SANTOS CRUZ

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADM. C. INFORMATICA

Regime

03207054552     02/01/2017      0866/013000534286
12914395762PIS:Mat.0001445 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___

0001414 LEONARDO DOS SANTOS JUNIOR 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

97716073591     02/01/2017      0866/001000031400         Estatutário
12921395764PIS:Mat.001414 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 1 R$ 31,07
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 905,07R$ 981,07 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001507 LUANA JESUS DE SOUZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

08908596550     02/05/2017      0866/037000711681
20622650216PIS:Mat.0001507 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001419 MARCIA DA CONCEICAO 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

77674383504     02/01/2017      0866/013000099539         Estatutário
12534370105PIS:Mat.001419 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001435 MARCOS ROBERTO ALVES SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

04778973550     02/01/2017      0866/013000242730
12719883761PIS:Mat.0001435 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001394 MARIA APARECIDA DO NASCIMENTO 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

02517819505     02/01/2017      0866/013000089460
19057700770PIS:Mat.0001394 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 2 R$ 62,14
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 936,14R$ 1.012,14 R$ 76,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001518 MARIA APARECIDA SANTOS BARBOSA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

29935916812     03/07/2017      0047/023000299028       Cont.Temp.
12859380010PIS:Mat.0001518 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

1

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 1 R$ 31,07
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 905,07R$ 981,07 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001427 MARIA DAS GRACAS SANTOS PEREIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

35857781515     02/01/2017      0866/013000261638
12180170035PIS:Mat.0001427 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001424 MARIA DE LOURDES DE OLIVEIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

57502471553     02/01/2017      0866/023000168228
20920683740PIS:Mat.0001424 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001403 MARIA DE LOURDES DO N DA 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

58908331549     02/01/2017      0866/013000327043         Estatutário
12398541306PIS:Mat.001403 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001425 MARIA QUITERIA FEREIRA DE SOUZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

42572118572     02/01/2017      0866/013000340678
16379049186PIS:Mat.0001425 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001406 MARISTON MUSTAFA DA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

94455295534     02/01/2017      0866/013000062953
12696326713PIS:Mat.0001406 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001448 MARLENE SOUZA DA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

00931621542     02/01/2017      0866/001000018560
20920653795PIS:Mat.0001448 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00
670 DEDUCAO SALARIAL 4 R$ 417,21

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 456,79R$ 950,00 R$ 493,21Assinatura ___/___/___

0001408 MICAEL MATOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

06854058503     02/01/2017      0866/013000339173
21290842142PIS:Mat.0001408 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001418 OLAVO SANTA ROSA MARQUES 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

VIGILANTE

Regime

22405844591     02/01/2017      0866/013000116638         Estatutário
12221433639PIS:Mat.001418 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001442 PRISCILA SILVA DE OLIVEIRA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUX. EMFERMAGEM

Regime

84530707504     02/01/2017      0866/013000269604         Estatutário
15922311275PIS:Mat.001442 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001396 RAQUEL SANTOS ROCHA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

00399921524     02/01/2017      0866/013000286355
20920738685PIS:Mat.0001396 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001393 ROCHELANE SOARES DA SILVA MENESES

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

03144669598     02/01/2017      0866/001000019493
12873754763PIS:Mat.0001393 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

1

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 1 R$ 31,07
005 INSS 8 R$ 76,00
774 SINDSERV 1,5 R$ 14,25

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 890,82R$ 981,07 R$ 90,25Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001470 RODRIGO DA SILVA SANTA RITA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA

Regime

04399093501     01/02/2017      0866/013000062350
20622647851PIS:Mat.0001470 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.150,00
005 INSS 8 R$ 92,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.058,00R$ 1.150,00 R$ 92,00Assinatura ___/___/___

0001471 RUAN ESTEVAO VASCONCELOS DE 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

04192045559     01/02/2017      0866/023000101549
20622616255PIS:Mat.0001471 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.150,00R$ 1.250,00 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001481 SADYLLA KEROLLAYNE FARIAS RAMOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

05868153502     02/03/2017      0866/013000286606       Cont.Temp.
20622623316PIS:Mat.0001481 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001411 SAULO SANTANA SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADM. C. INFORMATICA

Regime

03342851511     02/01/2017      0866/013000296911
19028316593PIS:Mat.0001411 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___

0001510 SEBASTIAO EDGAR FERREIRA SILVA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MOTORISTA D

Regime

47367610597     23/05/2017      0866/001000211750         Estatutário
12230641001PIS:Mat.001510 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

2

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.250,00
013 SALARIO FAMILIA 2 R$ 62,14
005 INSS 8 R$ 100,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.212,14R$ 1.312,14 R$ 100,00Assinatura ___/___/___

0001409 THAYANA KAROLINE SIQUEIRA DE SOUZA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

05884125542     02/01/2017      0866/013000162648
20622517915PIS:Mat.0001409 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
013 SALARIO FAMILIA 2 R$ 62,14
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 936,14R$ 1.012,14 R$ 76,00Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

001 SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001416 THAYSLANNE NASCIMENTO SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

04917244544     02/01/2017      0866/013000339840
20201168353PIS:Mat.0001416 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001438 VERA LUCIA DOS SANTOS APOLINARIO 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

69403775572     02/01/2017      0866/001000009781         Estatutário
19006601783PIS:Mat.001438 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001429 VICTOR EVANGELISTA FEITOSA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ASSISTENTE ADM. C. INFORMATICA

Regime

01768403546     02/01/2017      0866/001000028603
12996528761PIS:Mat.0001429 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.500,00
005 INSS 8 R$ 120,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.380,00R$ 1.500,00 R$ 120,00Assinatura ___/___/___

0001472 WISLLAINI ALMEIDA BEZERRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS

Regime

06169464577     01/02/2017      0866/023000137888
13048128769PIS:Mat.0001472 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 61.210,70B.Inss : R$ 60.900,00

Descontos : R$ 5.903,03

Líquido : R$ 55.307,67

SEC. DE SAUDE (CONTRATADOS)

Funcionários (52)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 12.180,00
Sal. Fam. : R$ 310,70 Sal. Mat. : R$ 0,00

pag.:13

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

079033221394Fone:
Emissão.:26/10/2017 10:57:24

 



FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

005 SEC. DE SAUDE- MAC (CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 005 SEC. DE SAUDE- MAC (CONTRATADOS) - 

0001505 AUSTECLINIO NEWTON MARINHO 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO CARDIOLOGISTA

Regime

01482909570     04/04/2017      2998/001000015246       Cont.Temp.
20356277229PIS:Mat.001505 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 8.000,00
006 IRRF 27,5 R$ 1.330,64

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 6.669,36R$ 8.000,00 R$ 1.330,64Assinatura ___/___/___

0001422 BARBARA ALEXANDRA S ARIMATEIA 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ENFERMEIRA

Regime

05892417530     02/01/2017      0866/013000340317
20477176989PIS:Mat.0001422 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

0001520 GEORGINA DE OLIVEIRA VIEIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

PSICOLOGO

Regime

42170079491     08/08/2017      0866/013000342778         Estatutário
18000214232PIS:Mat.0001520 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001423 MARIA LUANA ALVES DA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

PSICOLOGO

Regime

09660397429     02/01/2017      0866/013000338738
20474389108PIS:Mat.0001423 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 2.000,00
005 INSS 9 R$ 180,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 1.820,00R$ 2.000,00 R$ 180,00Assinatura ___/___/___

0001514 MURILO FERNANDES RESENDE

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO PSIQUIATRA

Regime

01322535507     01/06/2017      1500/001000302987
12930258073PIS:Mat.0001514 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 10.000,00
005 INSS R$ 74,78
006 IRRF 27,5 R$ 1.860,07

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 8.065,15R$ 10.000,00 R$ 1.934,85Assinatura ___/___/___

0001504 WASHINGTON LUIZ SANTOS BATISTA 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

MEDICO ORTOPEDISTA

Regime

83157859587     04/04/2017      2175/013000213802
15648430276PIS:Mat.001504 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 8.000,00
005 INSS 11 R$ 608,44
006 IRRF 27,5 R$ 1.163,31

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 6.228,25R$ 8.000,00 R$ 1.771,75Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

005 SEC. DE SAUDE- MAC (CONTRATADOS)ÓRGÃO:

Proventos : R$ 33.000,00B.Inss : R$ 33.000,00

Descontos : R$ 5.784,69

Líquido : R$ 27.215,31

SEC. DE SAUDE- MAC (CONTRATADOS)

Funcionários (6)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 6.600,00
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

003 SEC. DE SAUDE-BUCAL (CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 003 SEC. DE SAUDE-BUCAL (CONTRATADOS) - 

0001430 GABRIELLA MARIA BARROSO CARDOSO 0

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ODONTOLOGO (A)

Regime

04898363563     02/01/2017      1733/013001575678         Estatutário
15717395276PIS:Mat.001430 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

0001443 GRAZIELY DE OLIVEIRA MELO DA SILVA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AUXILIAR DE HIGIENE BUCAL

Regime

00509484581     02/01/2017      0866/013000041638         Estatutário
12942837766PIS:Mat.001443 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 950,00
005 INSS 8 R$ 76,00

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 874,00R$ 950,00 R$ 76,00Assinatura ___/___/___

0001476 JULIANA AZEVEDO PRATA OLIVEIRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ODONTOLOGO (A)

Regime

01015852505     02/01/2017      2405/001000289677
12980734766PIS:Mat.0001476 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

0001413 LARISSA MELO RIBEIRO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

ODONTOLOGO (A)

Regime

05270426501     02/01/2017      2175/013000412082
20457940780PIS:Mat.0001413 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 3.000,00
005 INSS 11 R$ 330,00
006 IRRF 7,5 R$ 57,45

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 2.612,55R$ 3.000,00 R$ 387,45Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 9.950,00B.Inss : R$ 9.950,00

Descontos : R$ 1.238,35

Líquido : R$ 8.711,65

SEC. DE SAUDE-BUCAL (CONTRATADOS)

Funcionários (4)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 1.990,00
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00

pag.:16

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

079033221394Fone:
Emissão.:26/10/2017 10:57:24

 



FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

006 SEC. DE SAUDE-PACS(CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 006 SEC. DE SAUDE-PACS(CONTRATADOS) - 

0001479 ANTONIO CARLOS ARAUJO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

33681996504     02/03/2017      0866/013000143880
12296787306PIS:Mat.0001479 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001462 DIEGO GUIMARAES SANTANA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

04599808580     01/02/2017      0866/037000711037
20622566991PIS:Mat.0001462 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001432 FERNANDA SANTANA DOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

02753773505     02/01/2017      0866/023000102499
13016798769PIS:Mat.0001432 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001433 GIVALDO DA SILVA SANTANA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

00486609570     02/01/2017      0866/001000222230         Estatutário
20622659914PIS:Mat.001433 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001447 JOAO BATISTA NUNES 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

20066481520     02/01/2017      0866/013000301010         Estatutário
12071182431PIS:Mat.001447 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001461 LUCIANA SANTOS DE ALMEIDA SILVA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

81815964553     01/02/2017      4324/013000017439
20622606659PIS:Mat.0001461 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

006 SEC. DE SAUDE-PACS(CONTRATADOS)ÓRGÃO:

0001480 MARCIA SILVA BEZERRA

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

51632659549     02/03/2017      0866/001000224313       Cont.Temp.
12318559815PIS:Mat.0001480 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001434 PATRICIA IRIS RODRIGUES DA SILVA 160

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

05886355537     02/01/2017      0866/023000168562         Estatutário
20622672422PIS:Mat.001434 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001488 RODRIGO SANTANA GONCALVES DOS 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

06244348508     03/04/2017      0866/013000286401
16554329758PIS:Mat.0001488 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001489 SANDRA VIEIRA DOS SANTOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

Regime

81824416504     03/04/2017      0866/013000310590
20622521165PIS:Mat.0001489 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 10.140,00B.Inss : R$ 10.140,00

Descontos : R$ 811,20

Líquido : R$ 9.328,80

SEC. DE SAUDE-PACS(CONTRATADOS)

Funcionários (10)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 2.028,00
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

007 SEC. DE SAUDE-VISA(CONTRATADOS)ÓRGÃO:
ÓRGÃO: 007 SEC. DE SAUDE-VISA(CONTRATADOS) - 

0001517 ANUZIA MARIA DE SOUZA RAMOS

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE DE ENDEMIAS

Regime

80183875591     03/07/2017      0866/013000233260
19026522943PIS:Mat.0001517 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001490 JOSE GONZAGA DE FREITAS JUNIOR

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE DE ENDEMIAS

Regime

00191830542     03/04/2017      0866/037000711860
20920771917PIS:Mat.0001490 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12
544 EMPREST. CONV. BANESE 2 R$ 220,50

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 712,38R$ 1.014,00 R$ 301,62Assinatura ___/___/___

0001483 JOSID ARC BARROS HERCULANO

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE DE ENDEMIAS

Regime

03361190460     13/03/2017      0866/013000059570
16033305990PIS:Mat.0001483 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

0001487 MARCO ALEXANDRE DE OLIVEIRA 

Cód. Nome Funcionário Cargo / Função CPF Admissão Agen./ContaClasse Hora

AGENTE DE ENDEMIAS

Regime

00959066578     03/04/2017      0866/013000597890
12721992769PIS:Mat.0001487 SEC MUN DE SAUDE - 

Cod. Descrição Ref. Proventos Descontos

0

Dep

001 VENCIMENTO 30 R$ 1.014,00
005 INSS 8 R$ 81,12

T. Liquido :T. Proventos: T. Descontos : R$ 932,88R$ 1.014,00 R$ 81,12Assinatura ___/___/___

Proventos : R$ 4.056,00B.Inss : R$ 4.056,00

Descontos : R$ 544,98

Líquido : R$ 3.511,02

SEC. DE SAUDE-VISA(CONTRATADOS)

Funcionários (4)

B.Previdência : R$ 0,00

Vl.Fgts : R$ 0,00Patronal : R$ 811,20
Sal. Fam. : R$ 0,00 Sal. Mat. : R$ 0,00
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FOLHA DE PAGAMENTO REFERENTE A SETEMBRO/2017

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE PRORIA

CNPJ / CEI: 11478938000138

Órgão: 

Espelho de Folha de Pagamento

007 SEC. DE SAUDE-VISA(CONTRATADOS)ÓRGÃO:

RESUMO

Total de Proventos :

Total de Descontos :

Total Liquido Pago :
Base de Calculo I.N.S.S        :

Base de Calculo I.R.R.F.       :

Base de Calculo F.G.T.S.       :

R$ 186.156,70
R$ 26.037,08

R$ 160.119,62
R$ 185.846,00
R$ 185.846,00
R$ 185.846,00

Funcionários (94)

Base de Calculo Previdência    : R$ 0,00

Valor F.G.T.S.                 : R$ 14.867,68
Outras Entidades               : R$ 0,00

Valor Patronal     : R$ 37.169,19

Salário Família    : R$ 310,70
Salário Maternidade: R$ 0,00

Valor Rat Ajustado : R$ 0,00
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