TERMO DE RESCISAO DO CONTRATO DE TRABALHO

IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR

01 CNPJ/CH
10.439.655/0001-14

02 Razao Social/Nome

PEDRO REGINALDO DE ALBERNAZ FARIA E FAGUNDES LTDA - MATRIZ

03 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 04 Bairro

Rua ALVARO COSTA, 14 CENTRO

05 Municipio 06 UF 07 CEP 08 CNAE 09 CNPJ/CEl Tomador/Obra

RIO GRANDE RS 96201-560 8211-3/00 92.967.595/0001-77 (0103)
IDENTIFICACAO DO TRABALHADOR

10 PIS/ PASEP 11 Nome

16512939671 LEANDRO DOS REIS NUNES

12 Endereco (logradouro, n°, andar, apartamento) 13 Bairro

Rua Vilson Silva da Concei¢éo, 82, BL 3 AP 312 Umbu

14 Municipio 15 UF 16 CEP 17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF

ALVORADA RS 94832-120 852.423.220-04

19 Data de Nascimento
21/03/2000

20 Nome da Mae

MIRIAN GONCALVES DOS REIS

DADOS DO CONTRATO

21 Tipo de Contrato

1. Contrato de trabalho por prazo indeterminado

22 Causa do Afastamento

Despedida sem justa causa,

pelo empregador

23 Remuneragao Més Ant.
R$ 1.975,90

24 Data de Admissao
17/01/2023

25 Data do Aviso Prévio
05/03/2024

26 Data de Afastamento
06/04/2024

27 Cbd. Afastamento
SJ2

28 Penséo Alim (%) (TRCT)
30,00 %

29 Penséao Alim (%) FGTS

30 Categoria do Trabalhador

0,00 %

01 - Empregado

31 Cddigo Sindical
999.000.000.00000-3

32 CNPJ e Nome da Entidade Sindical Laboral
37.115.367/0024-57 SINDICATO 01 RS

DISCRIMINACAO DAS VERBAS RESCISORIAS

VERBAS RESCISORIAS

Rubrica Valor Rubrica Valor Rubrica Valor
50 Aviso Previo 375,46 | 53 Adicional de 75,09 | 53.01 Insalubridade 13° 93,86
Trabalhado Insalubridade 20 % Salario - RESC
53.02 Insalubridade 469,32 | 63 13° Salario 469,32 | 65 Férias Proporcionais - 469,32
Ferias - RESC Proporcional 3/12 avos RESC
67 Férias Vencidas - 1.877,28 | 68 Terco Constituc. de 938,64
RESC Férias
TOTAL BRUTO 4.768,29
DEDUCOES
Desconto Valor Desconto Valor Desconto Valor
100 Penséo Alimenticia 1.126,08 | 111.11 Perda dias Ferias 297,24 | 112.01 Previdéncia Social 33,79
30 % Indenizadas + 1/3 +
adicionais devido
falta/susp.
112.02 Prev Social 13° 42,23 | 113 Perda dias Ferias 1.001,22
Salario Vencidas + 1/3 +
adicionais devido
falta/susp.
TOTAL DEDUCOES 2.500,56
VALOR LiQUIDO 2.267,73




TERMO DE QUITACAO DE RESCISAO DE CONTRATO DE TRABALHO

EMPREGADOR

01 CNPJ/CHI 02 Razao Social/Nome

10.439.655/0001-14 PEDRO REGINALDO DE ALBERNAZ FARIA E FAGUNDES LTDA - MATRIZ

TRABALHADOR

10 PIS / PASEP 11 Nome

16512939671 LEANDRO DOS REIS NUNES

17 CTPS (n°, série, UF) 18 CPF 19 Data de Nascimento| 20 Nome da Mae
852.423.220-04 | 21/03/2000 MIRIAN GONCALVES DOS REIS

CONTRATO

22 Causa do Afastamento

Despedida sem justa causa, pelo empregador

24 Data de Admissao 25 Data do Aviso Prévio 26 Data de Afastamento [ 27 Cod. Afas. 29 Penséao Alimenticia (%) FGTS

17/01/2023 05/03/2024

06/04/2024

SJ2

0,00 %

30 Categoria do Trabalhador
01 - Empregado

Foi realizada a resciséo do contrato de trabalho do trabalhador acima qualificado, nos termos do artigo n.© 477 da Consolidacéo das Leis do

Trabalho (CLT).

No dia 30/04/2024 foi realizado, nos termos do art. 23 da Instru¢do Normativa/SRT n® 15/2010, o efetivo pagamento das verbas rescisdrias
especificadas no corpo do TRCT, no valor liquido de R$ 2.267,73, o qual, devidamente rubricado pelas partes, é parte integrante do

presente Termo de Quitagéo.

Jmm'n’c’e@z

WDO DE AL

de

(Pagamento efetuado através de deposito em banco)

150 Assinatura do Empregador ou Preposto

151 Assinatura do trabalhador
LEANDRO DOS REIS NUNES

152 Assinatura do responsavel legal do trabalhador

153 Carimbo e Assinatura do Assistente

154 Nome do Orgéio Homologador

156 Informagdes a CAIXA:

A ASSISTENCIA NO ATO DE RESCISAO CONTRATUAL E GRATUITA.
Pode o trabalhador iniciar agéo judicial quanto aos créditos resultantes das relacdes de trabalho até o limite de dois
anos apoés aextincdo do contrato de trabalho (Inc. XXIX, Art. 7° da Constituicdo Federal/1988).




( FGTS GFD - Guia do FGTS Digital

Digital

(CPF/ CNPJ do Empregador Nome/Razao Social do Empregador
10.439.655 | | PEDRO REGINALDO DE ALBERNAZ FARIA E FAGUNDES LTDA

.

Pagar este documento até

( Num. de Pag. Identificador Tag
\ 1|| 0124040503233072-8|| FGTSE MULTA RESC 16/04/2024 16/04/2024

as 21:59:59 (Brasilia)

P
Observagoes
Valor a recolher

4.485,95

.

Composicao do Documento

Quantidade
Competéncia Trabalhadores FGTS Mensal FGTS Rescisorio Indenizagao Compensatoria Encargos FGTS Total
04/2024 5 0,00 258,09 4.227,86 0,00 4.485,95
Total Geral: 0,00 258,09 4.227,86 0,00 4.485,95

Data de geragao da Guia: 05/04/2024 as 13:48:00 - Pagina 1/1
O detalhamento da guia pode ser consultado através do endereco https://fgtsdigital.sistema.gov.br
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E EMPREGO

PIX Copia e Cola:
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Payload Location:
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MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO
Requerimento de Seguro-Desemprego - SD

LN
&
il

7811991422

NOME
2 LEANDRO DOS REIS NUNES

NOME DA MAE

3 MIRIAN GONCALVES DOS REIS

ENDEREGO (RUA, NUMERO, APTO, BAIRRO/DISTRITO, ETC)

4 VILSON SILVA DA CONCElI¢¢O

COMPLEMENTO DO ENDEREGO CEP UF DDD TELEFONE
BL 3 AP 312 | 94832-120 | RS | | 00 00000000
CTPS (NUMERO, SERIE, UF) CPF
S 8524232 2004 | RS | 6 852.423.220-04
DATA NASCIMENTO SEXO GRAU DE INSTRUGAO DOMICILIO BANCARIO 10.439.655/0001-14
71 21/03/2000 | M 7 - ENS. MEDIO COMPLETO | 10
TIPO INSCRIGAO CNPJ OU CEI(INSS) cENTRO - RS
11 CNPJ 12 10.439.655/0001-14 oeaores0
DATA ADMISSA
13 17/251/(;023 14 DATA 22321\21;024 | 15 ﬁ,ﬁgﬁ,’gﬁgg‘o No 16 MESEslTSRABALHADos NA EMPRESA
MES ANTEPENULTIMO MES PENULTIMO SALARIO MES ULTIMO SALARIO
17 R$ 1.881,28 R$ 2.227,71 | R$ 1.975,90
SOMA DOS ;FRES ULTIMOS SALARIOS V CBO OCUPAGAO V
18 | 19 5143-25 Trabalhador da manutencécrde edificagbes

i 7
R qu,z —_—
<———PEDRU REGH \ DO DE ALBERNAZ FARIA E FAGUNDES LTDA

ASSINATURA E IDENTIFICACAO DO EMPREGADOR

RESERVADO PARA PREENCHIMENTO DO POSTO DE ATENDIMENTO DO SEGURO-DESEMPREGO

DATA DO REQUERIMENTO CODIGO DA DISPENSA RECEBEU SALARIO
EM CADA UM DOS
06/04/2024 ULTIMOS SEIS MESES
MOTIVO DO CANCELAMENTO | NUMERO DO POSTO INSC. AUTORIZADA

Empregador(es) dos ulitmos 36 meses em ordem decrescente (ver quadro 21 instru¢cdes do

12 via: Posto Atendimento MTE

TIPO INSCRICAO

CNPJ ou CEl da Empresa

DATA ADMISSAO

DATA SUSPENSAO/DEMISSAO

CONTADO

CNPJ

10.439.655/0001-14

17/01/2023

06/04/2024

Sim

SOMA TOTAL
DE MESES
15

ASSINATURA DO AGENTE

DECLARAGAO DO TRABALHADOR

Declaro, sob penas previstas na legislagéo, que as informagdes prestadas sé&o verdadeiras:
I - fui dispensado sem justa causa, estou desempregado e caso eu venha a conseguir outro emprego enquanto estiver recebendo Seguro-Desemrpego.

Avisarei a um Posto de Atendimento do Seguro-Desemprego;

Il - ndo possuo renda prépria de qualquer natureza suficiente a manutengéo pessoal e da minha familia;

Il - ndo estou em gozo de beneficio de prestagéo continuada da Previdéncia Social, exceto o auxilio-acidente e
pens&o por morte;

IV - estou ciente que a recusa, sem justificativa, de emprego compativel com a ocupagéo a salario anterior
cancelara o meu beneficio;

V - conheco as condii¢des para receber o beneficio e em caso de recebimento indevido
comprometo-me a devolve-lo ao FAT;

VI - as informacdes acima citadas sdo verdadeiras.

[/

LOCAL E DATA

ASSINATURA DO TRABALHADOR




MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO
Comunicagéo de Dispensa - CD

7811991422

NOME

2 LEANDRO DOS REIS NUNES

NOME DA MAE

3 MIRIAN GONCALVES DOS REIS

ENDEREGO (RUA, NUMERO, APTO, BAIRRO/DISTRITO, ETC

4 VILSON SILVA DA CONCEIl¢¢ O

COMPLEMENTO DO ENDEREGO CEP UF DDD TELEFONE
BL 3 AP 312 94832-120 RS 00 00000000
CTPS (NUMERO, SERIE, UF) CPE
6| 8524232 2004 | RS | 7 852.423.220-04
DATA NASCIMENTO SEXO GRAU DE INSTRUGAO DOMICILIO BANCARIO 10.439.655/0001-14
8 21/03/2000 9 M 0 7 - ENS. MEDIO COMPLETO 11 pmoRgsmmo:;Aij:::z:::Emuwngsum
TIPO INSCRIGAO CNPJ OU CEI(INSS) CENTRO RS
12 CNPJ 10.439.655/0001-14
DATA ADMISSAO DATA DISPENSA AVISO PREVIO INDENIZADO MESES TRABALHADOS NA EMPRESA
14 17/01/2023 15 06/04/2024 16 NZo 1 15
MES ANTEPENULTIMO MES PENULTIMO SALARIO MES ULTIMO SALARIO
18 R$ 1.881,28 R$ 2.227,71 R$ 1.975,90
SOMA DOS TRES ULTIMOS SALARIOS cBo OCUPAGAO
19 20 5143-25 Trabalhador da manutencéo de edificagbes

RESERVADO PARA PREENCHIMENTO DO POSTO DE ATENDIMENTO DO SEGURO-DESEMPREGO

DATA DO REQUERIMENTO CODIGO DA DISPENSA

06/04/2024

MOTIVO DO CANCELAMENTO

NUMERO DO POSTO |

ASSINATURA DO AGENTE

ASSINATURA E IDENTIFICAGAO DO EMPREGADOR

DESTACAR (Protocolo do Empregador)

N .
Qﬁ% MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO
& Comunicagao de Dispensa -

el

22 via: Trabalhador

7811991422

CPF

852.423.220-04

NOME
LEANDRO DOS REIS NUNES

RECEBI DE (firma ou

2(DUAS) VIAS DO REQUERIMENTO FORMAL DO BENEF|CIO DO SEGURO-DESEMPREGO.

/[ [/

LOCAL E DATA

POLEGAR DIREITO ==}

ASSINATURA DO TRABALHADOR




