
0291-JB TRANSPORTES DE CARGAS LTDA Demonstrativo de Pagamento de Salário
JB TRANSPORTES DE CARGAS LTDA   Aparecida de Goiania - GO 02/2025 Mensal
CNPJ 03.299.955/0001-80 CPF: 197.753.181-49
Cadastro Nome do Funcionário CBO Empresa Local Departamento FL
121 WILSON RODRIGUES PAULINO 410105 291 1 001.000.000 01

Chefe de Setor Data Admissão: 02/01/1995
Ev Descrição Referência Proventos Descontos

1 Salario Base 11 Dias 996,57  
64 Periculosidade 30,00 % 298,97  
89 Desc. Ticket Refeicao   84,80
93 Desc. Ticket Aliment.   14,20

316 Produtividade 5,00 % 49,83  
820 Desconto Adiantamento - IRRF   1.087,17

1000 Adic Tempo Serviço 22,50 % 291,50  
1724 Mensalidade Plano de Saúde - PARTE EMPRESA    

 1 - Titular/HAPVIDA ASSISTENCIA MEDICA LTDA 30,00 136,62  
1792 Vale Alimentação (PAT)  284,00  
1793 Ticket Refeição (PAT)  424,00  
1950 INSS 14,00 %  159,34
 
 

Total 2.344,87 1.345,51

999,36 Total Líquido
Salário Base Sal Cont INSS Bas Cálc FGTS FGTS Mês Base IRRF C/Ded Simp Faixa Dep

2.717,93 5.407,28 5.407,28 432,57 0,00 000,00

Recebi em: ____/____/____                Assinatura:_________________________
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