AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|18/04/1989 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO 18/04/1989|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
398 PEREZ LUIS GUSTAVO 3 398 PEREZ LUIS GUSTAVO 3
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
1 14 3 Becretario Técnico 8|DNI 12724680 | 20-12724680-8 | ANO: 2015| MES: 2 1 14 3 [Secretario Técnico 8|DNI 12724680 | 20-12724680-8 |[ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 32.358,25
10445 BONIFICACION BLOQUEO DE TITULO 3.209,08

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,979.43

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,707.23

61400 APORTE U.C.R. 1,294.33

61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 4,884.20
631,07 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 631,07

36.198,40 | 12.865,19

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintitres mil trescientos treinta y tres
con 21/100 .-

23.333,21

48 HS. ANTES DE TOMARLO.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 32.358,25
10445 BONIFICACION BLOQUEO DE TITULO 3.209,08
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,979.43
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,707.23
61400 APORTE U.C.R. 1,294.33
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 4,884.20
631,07 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 631,07
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 36.198,40  12.865,19

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintitres mil trescientos treinta y tres
con 21/100 .-

23.333,21

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
23.533,27 | 5.365,59

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete

con 68/100 .- 18.167,68

A F.INGRESO:|21/10/1986 [L.ENTREGA{ Administracion Municipal A F.INGRESO 21/10/1986|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
400 LAITAN SERGIO OMAR 21 400 LAITAN SERGIO OMAR 21
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2 14 6 erarquico C 8|DNI 12099450 | 20-12099450-7 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 6 Werarquico C 8IDNI 12099450 | 20-12099450-7 (ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 23.533,27 5.365,59

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete con

68/100 - 18.167,68

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

/) F.INGRESO:|15/02/1988 |L.ENTREGA{ Administracion Municipal A F.INGRESO{ 15/02/1988|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
430 ORDONEZ OSCAR 1VAN 100 430 ORDONEZ OSCAR IVAN 100
AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 9 Uerarquico A1 8|DNI 18250542 | 20-18250542-1 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 9 Jerarquico A1 8|DNI 18250542 20-18250542-1 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 22.356,61 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 22.356,61
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.694,89 10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.694,89
20,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 447132 20,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 4.471,32
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4413.19 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,413.19
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1.513.10 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,513.10
60105 | SEGURO DE VIDA 144.00 60105 SEGURO DE VIDA 144.00
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80 61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61850 | IMPUESTO A LAS GANANCIAS 327971 61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 3,779.71
31.522,82 1 9.857,80 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 31.522,82 9.857,80

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintiun mil seiscientos sesenta y
cinco con 2/100 .-

21.665,02

48 HS. ANTES DE TOMARLO.

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintiun mil seiscientos sesenta y cinco
con 2/100 .-

21.665,02

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE
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Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 18.238,29
16,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.918,13
10680  TITULO SECUNDARIO 100,00

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,975.90

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,020.31

61400 APORTE U.C.R. 729.53

21.256,42 | 4.725,74

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Dieciseis mil quinientos treinta con Q

68/100 .- 16.530,68

A F.INGRESO:|01/03/1998 [L. ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/03/1998|L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
492 MEDICO CARLOS MARIA 236 492 MEDICO CARLOS MARIA 236
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 13 Uerarquico 8|DNI 22322941 | 20-22322941-8 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14| 13 Werarquico 8{DNI 22322941 | 20-22322941-8 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 18.238,29
16,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.918,13
10680 TITULO SECUNDARIO 100,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,975.90
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,020.31
61400 APORTE U.C.R. 729.53
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 21.256,42 4.725,74

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciseis mil quinientos treinta con

68/100 - 16.530,68

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE
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Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|19/01/2001 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 19/01/2001|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
505 MARTINEZ MARIANA 285 505 MARTINEZ MARIANA 285
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 15 erarquico C1 8|DNI 22953139 | 27-22953139-0 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14] 15 Werarquico C1 8{DNI 22953139 | 27-22953139-0 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 11.766,63
2,00 30150 ASIGNACION POR HIJO 264,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,647.33
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 564.80
61400 APORTE U.C.R. 470.67
12.030,63 | 2.682,80

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Nueve mil trescientos cuarenta y siete

con 83/100 .- 9.347,83

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 11.766,63
2,00 30150 ASIGNACION POR HIJO 264,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,647.33
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 564.80
61400 APORTE U.C.R. 470.67
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 12.030,63 2.682,80

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Nueve mil trescientos cuarenta y siete
con 83/100 .-

9.347,83

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|10/12/2001 [L.ENTREGA] Administracion Municipal

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO{ 10/12/2001|L.ENTREGA:|Administracion Municipal

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
513 MARLATS ANTONIO JUAN IGNACIO 296 513 MARLATS ANTONIO JUAN IGNAC] 296
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
1 14 5 Becretario Hacienda 8|DNI 22839709 | 20-22839709-2 | ANO: 2015| MES: 2 1 14 5 [Secretario Haciend; 8|DNI 22839709 | 20-22839709-2 (ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 32.358,25
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,530.16
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,553.20
61400 APORTE U.C.R. 1,294.33
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 3,562.68
1449,01 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 1.449,01
33.807,26 | 10.940,37

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintidos mil ochocientos sesenta y

seis con 89/100 .- 22.866,89

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 32.358,25
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,530.16
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,553.20
61400 APORTE U.C.R. 1,294.33
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 3,562.68
449,01 62500  DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 1.449,01
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 33.807,26 10.940,37

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintidos mil ochocientos sesenta y seis

con 89/100 .- 22.866,89

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A
/) F.INGRESO:[01/02/2007 |L.ENTREGA{ Administracion Municipal F.INGRESO{ 01/02/2007|L.ENTREGA:| Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
527 CHIARADIA SEBASTIAN 334 527 CHIARADIA SEBASTIAN 334
AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2| 14 8 erarquico C 8|DNI 23890540 | 20-23890540-1 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14 8 erarquico C 8|DNI 23890540 | 20-23890540-1 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 27.651,59 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 27.651,59
8,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2212,13 8,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2212,13
10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00 10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4201.92 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,201.92
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 144066 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,440.66
61250 | SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 780 61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61400 APORTE UCR. 1.106.06 61400 APORTE U.CR. 1,106.06
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 1,548.72 61850) IMPUESTO A LAS GANANCIAS 1,548.72
948,63 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 3.948,63
3948,63 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 3.948,63
33.962,35 8.305,16 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 33.962,35 8.305,16

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veinticinco mil seiscientos cincuenta y
siete con 19/100 .-

25.657,19

48 HS. ANTES DE TOMARLO.

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veinticinco mil seiscientos cincuenta y
siete con 19/100 .-

25.657,19

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

26.530,80 | 4.987,79

Son Pesos: Veintiun mil quinientos cuarenta y

LIQUIDO A PAGAR

tres con 1/100 .-

A F.INGRESO:|01/01/1997 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/01/1997|L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
537 BRUNO JUAN CARLOS 358 537 BRUNO JUAN CARLOS 358
AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPO'Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO'Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2| 14 1 Perarquico A1-Juesl 8|DNI 23437009 | 20-23437009-0 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14| 1 |erarquico A1-Juel S|DNI 23437009 | 20-23437009-0 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 22.356,61 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 22.356,61
18,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 4.024,19 18,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 4.024,19
10700  TITULO UNIVERSITARIO 150,00 10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,714.31 60000| INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 371431
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,273.48 60100| INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1,273.48
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 26.530,80 4.987,79

21.543,01

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintiun mil quinientos cuarenta y tres
con 1/100 .- 21.543,01

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|01/02/2007 [L.ENTREGA] Administracion Municipal

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO{ 01/02/2007|L.ENTREGA:|Administracion Municipal

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
586 BROST LORENA MARIANELA 441 586 BROST LORENA MARIANELA 441
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 12 Uerarquico 8|DNI 30303788 | 27-30303788-3 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 12 Herarquico 8|DNI 30303788 27-30303788-3 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 11.178,30
1178,31 10031 REEMPLAZO 11.178,31
8,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 1.788,53
10680  TITULO SECUNDARIO 100,00
3,00 10932  PRESENTISMO (DIF) 300,00
10940 BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,424.68

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,174.17

24.761,97 | 4.598,85

12/100 .-

Son Pesos: Veinte mil ciento sesenta y tres con

LIQUIDO A PAGAR

20.163,12

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 11.178,30
178,31 10031 REEMPLAZO 11.178,31
8,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 1.788,53
10680 TITULO SECUNDARIO 100,00
3,00 10932 PRESENTISMO (DIF) 300,00
10940 BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,424.68

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,174.17

PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 24.761,97 4.598,85

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

Son Pesos: Veinte mil ciento sesenta y tres con
12/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

20.163,12

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE
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Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
23.533,27 | 5.365,59

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete

con 68/100 .- 18.167,68

A F.INGRESO:|10/12/2007 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 10/12/2007|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
611 HAAG JORGE OSCAR 486 611 HAAG JORGE OSCAR 486
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 3 erarquico D 8|DNI 12474772 | 20-12474772-5 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14 3 Merarquico D 8{DNI 12474772 | 20-12474772-5 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 23.533,27 5.365,59

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete con

68/100 - 18.167,68

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE
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Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete

con 68/100 .- 18.167,68

A F.INGRESO:|10/12/2007 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 10/12/2007|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
613 SANCHEZ JOSE DANIEL 496 613 SANCHEZ JOSE DANIEL 496
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2 14 5 Perarquico 8|DNI 20484818 | 20-20484818-2 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 5 Werarquico 8|DNI 20484818 20-20484818-2 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.53327 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.53327
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 94133 61400 APORTE U.CR. 941.33
23.53327 | 5.365,59 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 23.533,27 5.365,59

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete con

68/100 - 18.167,68

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 14.708,30
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,059.16
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 706.00
61400 APORTE U.C.R. 588.33
14.708,30 | 3.353,49

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Once mil trescientos cincuenta y

cuatro con 81/100 .- 11.354,81

A F.INGRESO:|01/03/2008 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/03/2008|L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
623 BUUS FABIO CHRISTIAN 513 623 BUUS FABIO CHRISTIAN 513
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 2 erarquico - Jefe de 8|DNI 23437081 | 20-23437081-3 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 2 Werarquico - Jefe d¢ 8|DNI 23437081 20-23437081-3 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 14.708,30
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,059.16
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 706.00
61400 APORTE U.C.R. 588.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 14.708,30 3.353,49

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Once mil trescientos cincuenta y

cuatro con 81/100 .- 11.354,81

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|01/08/2008 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/08/2008]L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
629 FERNANDEZ NADIA CAROLINA 526 629 FERNANDEZ NADIA CAROLINA 526
AG. |CAT.|[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.IL PERIODO LIQUIDADO AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.LL PERIODO LIQUIDADO
2| 14 37 PBub.Direc.Ac.Social| 8|DNI 29556414 | 27-29556414-3 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14| 37 [Sub.Direc.Ac.Socia| 8|DNI 29556414 | 27-29556414-3 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 12.943,29
1,00 30150 ASIGNACION POR HIJO 132,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,812.06
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 621.28
61400 APORTE U.C.R. 517.73
13.075,29 = 2.951,07

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Diez mil ciento veinticuatro con 2

22/100 .- 10.124,22

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 12.943,29
1,00 30150 ASIGNACION POR HIJO 132,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,812.06
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 621.28
61400 APORTE U.C.R. 517.73
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 13.075,29 2.951,07

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Diez mil ciento veinticuatro con 22/100
- 10.124,22

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|15/09/2008 [L.ENTREGA] Administracion Municipal

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 15/09/2008]L.ENTREGA]A dministracion Mu

nicipal

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
632 MONTENEGRO JULIO CESAR 529 632 MONTENEGRO JULIO CESAR 529
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 4 erarquico 8|DNI 25085937 | 20-25085937-7 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 4 Werarquico 8|DNI 25085937 20-25085937-7 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 14.708,30
6,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 882,50
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,182.71
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 748.36
61400 APORTE U.C.R. 588.33
15.590,80 = 3.519,40

Son Pesos: Doce mil setenta y uno con 40/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

12.071,40

48 HS. ANTES DE TOMARLO.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 14.708,30
6,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 882,50
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,182.71
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 748.36
61400 APORTE U.C.R. 588.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 15.590,80 3.519,40

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Doce mil setenta y uno con 40/100 .-

12.071,40

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|01/05/2009 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/05/2009|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
644 URLACHER YANINA SOLEDAD 553 644 URLACHER YANINA SOLEDAD 553
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.IL PERIODO LIQUIDADO AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.LL PERIODO LIQUIDADO
2| 14 11 Yerarquico 8|DNI 30303774 | 27-30303774-3 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14| 11 Verarquico 8[DNI 30303774 | 27-30303774-3 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 15.884,96
5,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 794,25
10700  TITULO UNIVERSITARIO 150,00
3,00 10932  PRESENTISMO (DIF) 300,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,356.09
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 807.80
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
500,00 61660 RETENCION DE HABERES 500.00
17.129,21 | 3.671,69

Son Pesos: Trece mil cuatrocientos cincuenta y

LIQUIDO A PAGAR

siete con 52/100 .-

13.457,52

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 15.884,96
5,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 794,25
10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
3,00 10932 PRESENTISMO (DIF) 300,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,356.09
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 807.80
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
500,00 61660 RETENCION DE HABERES 500.00
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 17.129.21 3.671,69

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Trece mil cuatrocientos cincuenta y

siete con 52/100 .- 13.457,52

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
23.533,27 | 5.365,59

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete

con 68/100 .- 18.167,68

A F.INGRESO:|15/02/2010 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 15/02/2010]L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
655 GUERRERO MARIA LUCIANA 576 655 GUERRERO MARIA LUCIANA 576
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 35 Jerarquico_ Directol 8|DNI 26519794 | 27-26519794-4 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 35 Werarquico_ Directc 8IDNI 26519794 | 27-26519794-4 (ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 23.533,27 5.365,59

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ciento sesenta y siete con

68/100 - 18.167,68

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|01/06/2010 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/06/2010]L.ENTREGA:|Administracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
661 SAMPAYO MANUEL 587 661 SAMPAYO MANUEL 587
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
1 14 2 Becretario Gobiernao 8|DNI 30991621 | 20-30991621-3 | ANO: 2015| MES: 2 1 14 2 [Secretario Gobiern( 8|DNI 30991621 20-30991621-3 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 29.416,59
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,118.32
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,412.00
61400 APORTE U.C.R. 1,176.66
29.416,59 | 6.706,98

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Veintidos mil setecientos nueve con

61/100 .- 22.709,61

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 29.416,59
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,118.32
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,412.00
61400 APORTE U.C.R. 1,176.66
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 29.416,59 6.706,98

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Veintidos mil setecientos nueve con

61/100 .- 22.709,61

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Quince mil ochocientos noventa y seis

con 73/100 .- 15.896,73

A F.INGRESO:|01/09/2012 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 01/09/2012|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
708 DEVINCENTI JOSE GUILLERMO 674 708 DEVINCENTI JOSE GUILLERMO 674
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2| 14 27 [erarquico 8|DNI 25808352 | 20-25808352-1 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14| 27 erarquico 8|DNI 25808352 | 20-25808352-1 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 20.591,62 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 20.591,62
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,882.83 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,882.83
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 988.40 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 988.40
61400 APORTE U.C.R. 823 66 61400 APORTE U.CR. 823.66
20.591,62  4.694,89 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 20.591,62 4.694,89

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Quince mil ochocientos noventa y seis

con 73/100 .- 15.896,73

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

A F.INGRESO:|23/06/2014 [L.ENTREGA] Administracion Municipal A F.INGRESO{ 23/06/2014|L.ENTREGA:| A dministracion Municipal
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO @ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
754 CINALLI LUCIO IVAN 738 754 CINALLI LUCIO IVAN 738
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 7 erarquico B 8|DNI 13023751 | 20-13023751-8 | ANO: 2015| MES: 2 2| 14 7 Merarquico B 8{DNI 13023751 | 20-13023751-8 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 1,832.43

847,46 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 847,46
24.380,73 | 7.198,02

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Diecisiete mil ciento ochenta y dos con

71/100 .- 17.182,71

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 23.533,27
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,294.66
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,129.60
61400 APORTE U.C.R. 941.33
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 1,832.43
847,46 62500  DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 847,46
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 24.380,73 7.198,02

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Diecisiete mil ciento ochenta y dos con
71/100 .-

17.182,71

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|06/02/1989 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 06/02/1989]L ENTREGAA dministracion Hospital

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 14.708,30
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 2.647,49
20,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.941,66
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,841.64
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 974.28
61400 APORTE U.C.R. 588.33
20.297,45 | 4.404,25

LIQUIDO A PAGAR
Son Pesos: Quince mil ochocientos noventa y tres

con 20/100 .- 15.893,20

~
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
405 CUESTA WALTER HORACIO 30 405 CUESTA WALTER HORACIO 30
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 21 Yerarquico B1 8|DNI 12099370 | 20-12099370-5 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 21 Werarquico B1 8{DNI 12099370 20-12099370-5 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 14.708,30
10300  BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 2.647,49
20,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.941,66
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,841.64
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 974.28
61400 APORTE U.C.R. 588.33
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 20.297,45 4.404.25

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Quince mil ochocientos noventa y tres
con 20/100 .-

15.893,20

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|18/08/1986 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESOY 18/08/1986]L. ENTREGAA dministracion Hospital

@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
409 MUNZ JOSEFINA MARIA 39 409 MUNZ JOSEFINA MARIA 39
AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPOY N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 22 Jerarquico B1 8|DNI 16716364 | 27-16716364-0 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 22 Herarquico B1 DNI 16716364 27-16716364-0 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.
30,00, 10000 SUELDO BASICO PP 14.708,30 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 14.708,30
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 3.971,24 10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 3.971,24
19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.794,58 19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.794,58
10940 BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83 10940) BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,050.73 60000| INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,050.73
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1,045.97 60100| INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1,045.97
60105 SEGURO DE VIDA 144.00 60105] SEGURO DE VIDA 144.00
60107 SEGURO DE VIDA CONYUGE 72.00
60107 SEGURO DE VIDA CONYUGE 72.00
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61400 APORTE U.CR. 588.33
61400 APORTE U.C.R. 588.33
21.790,95  4.908,83 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 21.790,95 4.908,83

Son Pesos: Dieciseis mil ochocientos ochenta y
dos con 12/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

16.882,12

48 HS. ANTES DE TOMARLO.

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR

Son Pesos: Dieciseis mil ochocientos ochenta y dos
con 12/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

16.882,12

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|17/10/1986 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESOY] 17/10/1986]L. ENTREGA] A dministracion Hospital

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
411 ROJAS ELIDA DEL LUJAN 44 411 ROJAS ELIDA DEL LUJAN 44
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2| 14 33 erarquico_ Jefe de 8|DNI 17086339 | 27-17086339-4 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 33 Jerarquico_ Jefe d¢ 8|DNI 17086339 | 27-17086339-4 [ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 16.473,29
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.447,79
19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 3.129,93
10690  TITULO TERCIARIO 150,00

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,388.14

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,161.65

60105 SEGURO DE VIDA 144.00

61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80

61400 APORTE U.C.R. 658.93

24.201,01 | 5.360,52

Son Pesos: Dieciocho mil ochocientos cuarenta

LIQUIDO A PAGAR

con 49/100 .-

18.840,49

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 16.473,29
10300  BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.447,79
19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 3.129,93
10690 TITULO TERCIARIO 150,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,388.14
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,161.65
60105 SEGURO DE VIDA 144.00
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61400 APORTE U.C.R. 658.93
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 24.201,01 5.360,52

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Dieciocho mil ochocientos cuarenta con

49/100 .- 18.840,49

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|13/02/2001 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESOY 13/02/2001]L. ENTREGA A dministracion Hospital

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
508 SKAARUP MARIA DANIELA 288 508 SKAARUP MARIA DANIELA 288
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO
2 14 32 erarquico 8|DNI 23890561 | 27-23890561-9 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 32 Jerarquico 8{DNI 23890561 27-23890561-9 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 15.296,62 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 15.296,62

14,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.141,53 14,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 2.141,53

10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00 10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,462.34 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,462.34
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 844.23 60100| INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 844.23
60105 SEGURO DE VIDA 144.00 60105| SEGURO DE VIDA 144.00
61250 SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80 61250) SEGURO ACCIDENTES PERSONALES 7.80
61400 APORTE U.C.R. 611.86 61400 APORTE U.C.R. 611.86
17.588,15  4.070,23 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 17.588,15 4.070,23

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Trece mil quinientos diecisiete con
92/100 .-

13.517,92

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Trece mil quinientos diecisiete con

92/100 .- 13.517,92

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|01/07/2014 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 01/07/2014]L ENTREGA A dministracion Hospital

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 11.178,30
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,564.96
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 536.56
61400 APORTE U.C.R. 447.13
11.178,30 | 2.548,65

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Ocho mil seiscientos veintinueve con

65/100 .- 8.629,65

~
@ N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
522 CUESTA MARCOS HORACIO 320 522 CUESTA MARCOS HORACIO 320
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 42 [Coord Dep Medio Al 8|DNI 28545912 | 20-28545912-6 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 42 |Coord Dep Medio A 8|DNI 28545912 20-28545912-6 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 11.178,30
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,564.96
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 536.56
61400 APORTE U.C.R. 447.13
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 11.178,30 2.548.,65

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

LIQUIDO A PAGAR

Son Pesos: Ocho mil seiscientos veintinueve con

65/100 .- 8.629,65

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|01/03/2007 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 01/03/2007]L ENTREGA A dministracion Hospital

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
HAURI MARTIN IGNACIO 451 HAURI MARTIN IGNACIO 451
AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
9 3 3 Personal Médico 8|DNI 17086498 | 20-17086498-1 | ANO: 2015| MES: 2 9 3 3 Personal Médico 8|DNI 17086498 20-17086498-1 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 8.547,99 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 8.547,99

7,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 598,36 7,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 598,36

65,30 10630 GUARDIAS MEDICAS HABIL 8.379,95 65,30 10630  GUARDIAS MEDICAS HABIL 8.379,95

2,00 10640 GUARDIAS MEDICAS FERIADA 291,66 2,00 10640 GUARDIAS MEDICAS FERIADA 291,66

2500,00 10665 GUARDIAS MEDICAS POR ESPECIALIDAD 12.500,00 500,00 10665 GUARDIAS MEDICAS POR ESPECIALIDAD 12.500,00

10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00 10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
60000| INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1.301.49 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 1,301.49
60100| INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 438 % 14622 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 446.22

500,00 62120 ' VIATICOS MOVILES PP 500,00 500,00 62120 VIATICOS MOVILES PP 500,00

6560,99 62500 DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 26.560,99 560,99 62500| DEVOLUCION IMP.GANANCIAS 2014 26.560,99
57.528,95  1.747,71 PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 57.528,95 1.747,71

Son Pesos: Cincuenta y cinco mil setecientos
ochenta y uno con 24/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

55.781,24

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

Son Pesos: Cincuenta y cinco mil setecientos
ochenta y uno con 24/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

55.781,24

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE




AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|10/11/1986 [L.ENTREGA] Administracion Geriatrico

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO: 10/11/1986|L.ENTREGA:| Administracion Geriatrico

30,00 10000  SUELDO BASICO PP 16.473,29
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.447,79
19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 3.129,93
10700  TITULO UNIVERSITARIO 150,00
10940 BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,418.50

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,172.06

61400 APORTE U.C.R. 658.93

24.417,84 | 5.249,49

Son Pesos: Diecinueve mil ciento sesenta y ocho

LIQUIDO A PAGAR

con 35/100 .-

19.168,35

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
RODRIGUEZ NORMA BEATRIZ 41 410 RODRIGUEZ NORMA BEATRIZ 41
AG. |CAT.[CARGO CARGO H/S | TIPO Y N° DOC C.U.lLL PERIODO LIQUIDADO AG. [CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N° DOC C.U.lL PERIODO LIQUIDADO
2 14 39 Director de Geriatri 8|DNI 17086460 | 27-17086460-9 | ANO: 2015| MES: 2 2 14 39 |Director de Geriatri 8|DNI 17086460 27-17086460-9 |ANO: 2015 |MES: 2
MENSUAL Cant. |Cc’>digo | Concepto | Haberesl Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes | Desc.

30,00 10000 SUELDO BASICO PP 16.473,29
10300  BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 4.447,79
19,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 3.129,93
10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
10940 BONIFICACION POR FALLAS DE CAJA PP 216,83
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 3,418.50
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,172.06
61400 APORTE U.C.R. 658.93
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS., DE LO 24.417,84 5.249.49

CONTRARIO SE DESCONTARAN DE LAS REMUNERACIONES; Y DIA PARTICULAR
48 HS. ANTES DE TOMARLO.

Son Pesos: Diecinueve mil ciento sesenta y ocho
con 35/100 .-

LIQUIDO A PAGAR

19.168,35

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



