RECIBO DE HABERED LEY Nro. 20.744 DUPLICADO) | RECIBO DE HABERES LEY Nro. 20.744 DUPLICADD
CONBURCIO DE PROPIETARIOS CABELLO 3791/95-CAPITAL | { CONSORCIO DE PROPIETARICOS CABELLO 3791/95-CAPITAL
DOMICILIO: CABELLO 3781/95-CAPITAL { DOMICILIO: CABELLO 3791/95-CAPITAL
CUIT.Nro.: 30-53333555-8 Nro.(Cta.08PERYH: 55712/07 Emaif 03p:‘ i CcUIT.Nro.: 310-53333555-8 Nro.Cta.OSPERYH: 55712/07 ®4if 03A
Legajo Apellido y nombres Periodo pagado A Lepajo Apeilido y nombres Periodo pagado |
22639 | SANCHEZ/MARCELO LEONARDO JUN/2024 {| 22639 | SANCHEZ/MARCELC LECNARDO JUN/2024
Fecha de ingreso Nro. de Cuil Documento Sueldo § Fecha de ingreso Nro. de Cuil ‘Documento Sueldo $
(10/06/2024 [20-35445547-2| D.U.35445547 0,00 fl 1|10/06/2024 |20-35445547-2]| D.U.35445547 0,00 |
( Detalle Codigo Haberes Descuentos || < {{ Detalle Codigo Haberes Descuentos
6D SUP/VAC 2024 SANTACRUZ 198 198.217,50 - I AGUINALDO 1'CTA. A¥O 2024 105 "16.518, 13
APORTE JUBILATORIO 11 % 301 21.803,893 APORTE JUBILATORIO 11 % 301 1.81¢6, 99
OBRA SOCIAL OSPERYH 2,55% | 31T | )32 004, 55 OBRA SOCIAL OSPERYH 2,55% B3I | e ] 421,21
ANSSAL -SEG. SALUD- C,45% 211 891,98 RNGGAT, LGEG. SALUD- G asy T S5 ETREE
I.N.8.8.J.P. LEY 18032 3% 315 5.946,53 I.~.8.8.J.P. LEY 19032 3% 315 495,54
Cz i PROTEC. FAMILIAR 1 C. , PROTEC, FAMILIAR | ° 3go | g 165,18
CUgT 3 ‘CUOTA SINDICAL SUTERH 370 330,36
FATERYH ART.27 1% 372 1.982,18 FATERYH ART.27 1% 372 165,18
FATERYH ART.27BIS 0,75% | . 373 o488, 62 { || FATERYH ART.27BIS C,75% 373 1. 223,82
ADIC ©.SOCIAL T.PARCIAL 375 14.009,83 T Y )
{~ Calificacion profesional ) 0 57.122.16 - [{ Calificacion profesional )
LPERS. SUPLENTE 3RA.CATJ LTotales 198.217,5 - . Ik LPERS. SUPLENTE 3RA.CAT;J kTotales 16.518,13 3.592,68 )
[S_‘{%? pesos; | CTENTO CUARENTA Y UN MIL NOVENTA Y CINCO CON 34 CTS } Eo"ﬂ pesos: | DOCE MIL NOVECIENTOS VEINTICINCO CON 45 CTS | J
(  APORTES Y CONTRIBUCIONES ) ( ART. ] NETO A | APORTES Y CONTRIBUCIONES ) ( ART. ] NETO A
Periodo Deposito B COBRAR Periodo Deposito . COBRAR
Mes | Afio| Dia] Mes| Afio aneo 3,750% " | IMes[ Ano| Dia] Mes| Ano Banco 3,750%
05 [24 | 11| 06 | 24 | SUPERVIELLE +$815,00 141.095,34 | 1052 [ 11| o6 | 24 | SUPERVIELLE +$815,00 12.925,45
. . —
RECIBI DE CONFORMIDAD EL IMPORTE NETO Y EL RECIBI DE CONFORMIDAD EL IMPORTE NETO Y EL
EJEMPLAR ORIGINAL DE LA PRESENTE LIQUIDACION. EJEMPLAR ORIGINAL DE LA RRESENTE LIQUIDACION.
H . \
Lugar y fecha de pago: Lugar y fecha de pago: i/ (/ |
Firma del empleado: ; Firma del empleado: I
L J | L 71




