Para fins exclusivos de comprovacao 0 a Caixa Econbmica Federal — CEF,

declaramos sob as penas da Lei, que portador da CTPS n°

, Série , expedida em € nosso(a) empregado(a)/funcionario(a)
e encontra-se registrado(a) sob n° desde adatade _ com cidade de lotacao
Estado __ , e exerce a funcao/ . Possui contrato de trabalho sob
0 regime pelo prazo de 0 esta sob Aviso prévio, em periodo
experimental, estagio probatorio e rece racao mensal abaixo discriminada:
Remuneracdo mensal dos ultimos Més de Més de Més de
3 meses
Salario-Base

Salario Familia

Funcao de Confianca
Gratificacao/Produtividade
Comisséo

Outros (Especificar)
TOTAIS

Discriminacao das horas extras recebidas nos ultimos 06 meses:

Por ser verdade, assinamos a presente declaracéao.

L

Més

de

Assinatura e identificacéo do responsavel

OBS: ESTA DECLARACAQO DEVE SE NTADA EM PAPEL TIMBRADO DA
EMPRESA, CONTENDO O N° DO CN CO E TELEFONE PARA CONTATO
E CARIMBO QUE CONTENHA TES DADOS. ALEM DISSO, O

RESPONSAVEL DEVE ASSINAR E C COM CARIMBO QUE CONTENHA
NOME E FUNCAO DO MESMO.




