AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

a
A F.INGRESO:| 18/04/1989 [L.ENTREGA] Administracion Municipal F.INGRESO{ 18/04/1989[L.ENTREGA:{A dministracion Municipal
@ N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2177 PEREZ LUIS GUSTAVO 3 2177 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.lL.L ODO LIQUID
1 14 3 [Becretario Técnico 8|DNI 12724680 | 20-12724680-8 | ANO: 2016| MES: 6 1 14 3 [Secretario Técnico 8{DNT 12724680 | 20-12724680-8 [ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 42.793,79 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 42.793,79
27,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 11.554,32 27,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 11.554,32
10445 ADI BLOQUEO DE TITULO ART 27 G 4.668,41 10445 ADI BLOQUEO DE TITULO ART 27 G 4.668,41
10900 SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 29.508,26 10900| SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 29.508,26
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 12,393.47 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 4249.19 60100) INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 %
61400 APORTE U.CR. 1,711.75 61400 APORTE U.CR.
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 9,519.56 61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS
88.524,78  27.873,97 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 88.524,78 7
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
e . . LIQUIDO A PAGAR oL . IQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Sesenta mil seiscientos cincuenta con Son Pesos: Sesenta mil seiscientos cincuenta con
81/100 .- 60.650,81 81/100 .- 60.650,81

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

a
A F.INGRESO:|10/12/2001 [L.ENTREGA] Administracion Municipal F.INGRESO{ 10/12/2001|L.ENTREGA:{A dministracion Municipal
@ N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2281 MARLATS ANTONIO JUAN IGNACIO 296 2281 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.L ODO LIQUID
1 14 5 Becretario Hacienda 8|DNI 22839709 | 20-22839709-2 | ANO: 2016| MES: 6 1 14 5 [Secretario Haciend; 8{DNT 22839709 | 20-22839709-2 [ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 42.793,79 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 42.793,79
14,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 5.991,13 14,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 5.991,13
10900 SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 35.036,44 10900 SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 35.036,44
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 11,734.99 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 4,023.43 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 %
61400 APORTE U.C.R. 171175 61400) APORTE U.CR.
83.821,36  17.470,17 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 83.821,36 7
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
- , LIQUIDO A PAGAR o . . JQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Sesenta y seis mil trescientos Son Pesos: Sesenta y seis mil trescientos cincuenta
cincuenta y uno con 19/100 .- 66.351,19 y uno con 19/100 .- 66.351,19

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

Municipalidad de San Cayetano

Municipalidad de San Cayetano

a
/) F.INGRESO:|10/12/2003 [L.ENTREGA{ Administracion Municipal F.INGRESO{ 10/12/2003|L.ENTREGA:| Administracion Municipal
@ N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2282 GARGAGLIONE MIGUEL ANGEL 297 2282 GARGAGLIONE MIGUEL ANGEL 297
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.L ODO LIQUID
1 14 1 ntendente Municipe 8|DNI 13660656 | 20-13660656-6 | ANO: 2016| MES: 6 1 14 1 ntendente Municip 8|DNI 13660656 | 20-13660656-6 |ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
30,00 10000 SUELDO BASICO PP 77.806,87 30,00 10000 SUELDO BASICO PP 77.806,87
10003 GASTOS DE REPRESENTACION 8.871,47 10003 GASTOS DE REPRESENTACION 8.871,47
12,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 9.336,82 12,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 9.336,82
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 20,163.18 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 6,913.09 60100) INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 %
61400 APORTE U.CR. 311227 61400 APORTE U.CR.
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 17,818.60 61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS
144.022,74 | 48.007,14 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 144.022,74 4
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
LIQUIDO A PAGAR ' JQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Noventa y seis mil quince con 60/100 .- Son Pesos: Noventa y seis mil quince con 60/100 .-
96.015,60 96.015,60

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|24/05/1989 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 24/05/1989]L.ENTREGA] A dministracion Hospital

N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2047 GONZALEZ DANIEL ERNESTO 572 2047 GONZALEZ DANIEL ERNESTO 572
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.ILL ODO LIQUID
1 14 4 BSecretario de Salud 8|DNI 11394596 | 20-11394596-7 | ANO: 2016| MES: 6 1 14 4 [Secretario de Salud 8{DNT 11394596 | 20-11394596-7 [ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
18,00 10000 SUELDO BASICO PP 25.676,27 18,00 10000 SUELDO BASICO PP 25.676,27
27,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 6.932,59 27,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 6.932,59
10912 SAC PROPORCIONAL 2.716,32 10912 SAC PROPORCIONAL 2.716,32
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,945.53 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 % 1,695.61 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 %
35.325,18 6.641,14 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 35.325,18 4
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
LIQUIDO A PAGAR ' JQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Veintiocho mil seiscientos ochenta y Son Pesos: Veintiocho mil seiscientos ochenta y
cuatro con 4/100 .- 28.684,04 cuatro con 4/100 .- 28.684,04

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|24/05/1989 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 24/05/1989]L.ENTREGA] A dministracion Hospital

N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2046 GONZALEZ DANIEL ERNESTO 572 2046 GONZALEZ DANIEL ERNESTO 572
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.L ODO LIQUID
9 5 2 Personal Médico 8|DNI 11394596 | 20-11394596-7 | ANO: 2016| MES: 6 9 5 2 |Personal Médico 8|DNI 11394596 | 20-11394596-7 |ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
12,00 10000 SUELDO BASICO PP 8.207,23 12,00 10000 SUELDO BASICO PP 8.207,23
10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 1.477,30 10300 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 3 % 1.477,30
21,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 1.723,52 21,00 10400 BONIFICACION POR ANTIGUEDAD AL 1% 1.723,52
4103,61 10448 | ADIC BLOQUEO DE TITULO MEDI PRO ART 27 G 4.103,61 103,61 10448 ADIC BLOQUEO DE TITULO MEDI PRO ART 27 G 4.103,61
3200,00 10665 GUARDIAS MEDICAS POR ESPECIALIDAD 13.200,00 200,00 10665 GUARDIAS MEDICAS POR ESPECIALIDAD 13.200,00
10700 | TITULO UNIVERSITARIO 150,00 10700 TITULO UNIVERSITARIO 150,00
109500 | SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 22.964.58 10900 SUELDO ANUAL COMPLEMENTARIO ART 27 F 22.964,58
2800,00 10937 BONIFICACION REMUNERATIVA PROPORCIONAL 2.800,00 800,00 10937) BONIFICACION REMUNERATIVA PROPORCIONAL 2.800,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 5,799.67
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 %
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,988.46
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS
61850 IMPUESTO A LAS GANANCIAS 11,283.95
54.626,24 ' 19.072,08 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 54.626,24 8
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
UANANCIAS,
) _ A LIQUIDO A PAGAR . . L JQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Treinta y cinco mil quinientos Son Pesos: Treinta y cinco mil quinientos
cincuenta y cuatro con 16/100 .- 35.554,16 cincuenta y cuatro con 16/100 .- 35.554,16

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|01/06/2016 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 01/06/2016|L.ENTREGA] A dministracion Hospital

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2057 PEREZ SPINELLI MICAELA 805 2057 PEREZ SPINELLI MICAELA 805
AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S | TIPO Y N°DOC C.U.l.L PERIODO LIQUIDADO AG. |CAT.|CARGO CARGO H/S|TIPO Y N°DOC C.U.lLL ODO LIQUID
9 1 6 Personal Médico 8|DNI 35150217 | 27-35150217-2 | ANO: 2016| MES: 6 9 1 6 [Personal Médico 8{DNI 35150217 | 27-35150217-2 |ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
12,00 10000 SUELDO BASICO PP 934,28 12,00 10000 SUELDO BASICO PP 934,28
10912 SAC PROPORCIONAL 77,83 10912 SAC PROPORCIONAL 77,83
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 141.70 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 48.58 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 %
61400 APORTE U.C.R. 37.37 61400| APORTE UC.R.
1.012,11 227,65 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 1.012,11 5
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
LIQUIDO A PAGAR ' JQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Setecientos ochenta y cuatro con Son Pesos: Setecientos ochenta y cuatro con
46/100 .- 784,46 46/100 .- 784,46

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



AH_HORAS

@

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO:|01/06/2016 |L.ENTREGA{ Administracion Hospital

#

Municipalidad de San Cayetano

F.INGRESO] 01/06/2016|L.ENTREGA] A dministracion Hospital

N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO N°RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
2058 PEREZ SPINELLI MICAELA 805 2058 PEREZ SPINELLI MICAELA 805
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.L ODO LIQUID
2 14 44 Director de Hospital 8|DNI 35150217 | 27-35150217-2 | ANO: 2016| MES: 6 2 14 44 |Director de Hospital 8|DNI 35150217 27-35150217-2 |ANO: 2016 |
MENSUAL Cant. |Cc’)digo | Concepto | Haberes | Desc. MENSUAL Cant. | Cédigol Concepto | Haberes |
18,00 10000 SUELDO BASICO PP 18.673,64 18,00 10000 SUELDO BASICO PP 18.673,64
10912 SAC PROPORCIONAL 1.555,51 10912 SAC PROPORCIONAL 1.555,51
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 2,832.08 60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14%
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 971.00 60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4.8 %
20.229,15 3.803,08 Remuneracion y/o Haber no sujeto al Impuesto a las Ganancias - Beneficio Decreto PEN 20.229,15 8
1242/2013
PRESENTAR CERTIFICADOS MEDICOS DENTRO DE LAS 24 HS; Y SOLICITAR DIiA
PARTICULAR 48 HS. ANTES DE TOMARLO.
AGENTES CON RETENCION DE GANANCIAS: RECUERDE ACTUALIZAR EL
FORMULARIO 572 WEB AFIP A EFECTOS DEL CALCULO DE LA RETENCION DE
SIS . L LIQUIDO A PAGAR . _ . IQUIDO A PAGAI
Son Pesos: Dieciseis mil cuatrocientos veintiseis Son Pesos: Dieciseis mil cuatrocientos veintiseis
con 7/100 .- 16.426,07 con 7/100 .- 16.426,07

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD

TALON PARA EL AGENTE



