0291-JB TRANSPORTES DE CARGASLTDA

Demonstrativo de Pagamento de Salario

JB TRANSPORTES DE CARGASLTDA S&o Bernardo do Campo - SP 11/2025 Mensal
CNPJ 03.299.955/0009-37 CPF: 107.606.698-48
Cadastro Nome do Funcion&rio CBO Empresal Local Departamento | FL
9986 EDIVALDO DELFINO DA SILVA 782510 291 9 015.000.000 | 01
M otorista de Caminhdo Data Admissao: 20/05/2024
Ev Descricéo Referéncia Proventos Descontos
1 |Salario Base 30 Dias 2.390,33
35 |Horas Extras 50% Diurnas 070:97 hs 1.158,17
49 |Horas Extras 100% Diurnas 009:80 hs 213,25
59 IDSR S/Horas Extras Diurnas 038:35 hs 417,39
816 |Vale Transporte (%) 6,00 % 143,42
820 |Desconto Adiantamento - IRRF 956,13
1391 |Dsr sobre Adic.Noturno 000:42 hs 0,76
1445 |Plano de Saude/Odontol ogico
1- Titula/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 64,82
2 - Dependente/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE S.A. 30,00 162,05
1713 |PREMIACAO KM RODADO X 0,03 11 78,69
1716 |Premiacao Carga/Descarga ll 1.426,00
1724 |Mensalidade Plano de Salide - PARTE EMPRESA
1- Titular/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 259,29
Continua... Total
Total Liquido
Salério Base Sal Cont INSS Bas CAc FGTS FGTSMés Base IRRF C/Ded Simp Faixa Dep
Recebi em: / / Assinatura:

0291-JB TRANSPORTES DE CARGASLTDA

Demonstrativo de Pagamento de Salério

JB TRANSPORTES DE CARGASLTDA S&o Bernardo do Campo - SP 11/2025 Mensal
CNPJ 03.299.955/0009-37 CPF: 107.606.698-48
Cadastro Nome do Funcionério CBO Empresal Local Departamento | FL
9986 EDIVALDO DELFINO DA SILVA 782510 291 9 015.000.000 | 02
M otorista de Caminh&o Data Admissdo: 20/05/2024
Ev Descricéo Referéncia Proventos Descontos
2 - Dependente/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 162,05
1863 |Premiacdo SASCAR 336,00
1920 IRRF 27,50 % 475,83
1950 INSS 12,00 % 395,29
2027 |Prémio Dia 575,00
2096 |ADICIONAL NOTURNO (V) 001:15 hs 2,50
Banco: 237 Bradesco - Agéncia: 2484 Conta: 53653-9
Total 6.598,09 2.197,54
Total Liquido 4.400,55
Saléario Base Sal Cont INSS Bas Cdc FGTS FGTSMés Bas Calc IRRF Faixa Dep
2.390,33 4.182,40 4.182,40 334,59 5.034,76 27,50 00
Recebi em: / / Assinatura:
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9986 EDIVALDO DELFINO DA SILVA 782510 291 9 015.000.000 | 01
M otorista de Caminhdo Data Admissao: 20/05/2024
Ev Descricéo Referéncia Proventos Descontos
1 |Salario Base 30 Dias 2.390,33
35 |Horas Extras 50% Diurnas 070:97 hs 1.158,17
49 |Horas Extras 100% Diurnas 009:80 hs 213,25
59 IDSR S/Horas Extras Diurnas 038:35 hs 417,39
816 |Vale Transporte (%) 6,00 % 143,42
820 |Desconto Adiantamento - IRRF 956,13
1391 |Dsr sobre Adic.Noturno 000:42 hs 0,76
1445 |Plano de Saude/Odontol ogico
1- Titula/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 64,82
2 - Dependente/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE S.A. 30,00 162,05
1713 |PREMIACAO KM RODADO X 0,03 11 78,69
1716 |Premiacao Carga/Descarga ll 1.426,00
1724 |Mensalidade Plano de Salide - PARTE EMPRESA
1- Titular/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 259,29
Continua... Total
Total Liquido
Salério Base Sal Cont INSS Bas CAc FGTS FGTSMés Base IRRF C/Ded Simp Faixa Dep
Recebi em: / / Assinatura:
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JB TRANSPORTES DE CARGASLTDA S&o Bernardo do Campo - SP 11/2025 Mensal
CNPJ 03.299.955/0009-37 CPF: 107.606.698-48
Cadastro Nome do Funcionério CBO Empresal Local Departamento | FL
9986 EDIVALDO DELFINO DA SILVA 782510 291 9 015.000.000 | 02
M otorista de Caminh&o Data Admissdo: 20/05/2024
Ev Descricéo Referéncia Proventos Descontos
2 - Dependente/NOTRE DAME INTERMEDICA SAUDE SA. 30,00 162,05
1863 |Premiacdo SASCAR 336,00
1920 IRRF 27,50 % 475,83
1950 INSS 12,00 % 395,29
2027 |Prémio Dia 575,00
2096 |ADICIONAL NOTURNO (V) 001:15 hs 2,50
Banco: 237 Bradesco - Agéncia: 2484 Conta: 53653-9
Total 6.598,09 2.197,54
Total Liquido 4.400,55
Saléario Base Sal Cont INSS Bas Cdc FGTS FGTSMés Bas Calc IRRF Faixa Dep
2.390,33 4.182,40 4.182,40 334,59 5.034,76 27,50 00
Recebi em: / / Assinatura:




