
MH_HORAS

L.ENTREGA:

ConceptoCant. Haberes Desc.Código

1.168.549,8330,00 10000 SUELDO BASICO

245.395,4610,00 10365 BONIF. ANTIG.

116.854,9830000 ADICIONAL POR PRESENTISMO

21.106,002,00 30152 ASIGNACION POR HIJO

233.173,0040115 HORAS EXTRAS O Y P

403.159,0040202 ADICIONAL COORDINACION CLASE A

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 197,952.34

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL  4,8

%

67,869.37

LIQUIDO A PAGAR

1.922.416,56

2026

FIRMA DEL AGENTE

..............................................................................................

TESORERA BRIZUELA CECILIA - DNI 25335347

Municipalidad Trenque Lauquen

N° RECIBO

TESTE MARIA
LEGAJO

6647 7957
AG. H/S C.U.I.LCAT. CARGO

3 11 1 DNI 31343917

PERIODO LIQUIDADO

AÑO: MES: 2

265.821,712.188.238,27

LIQUIDO A PAGAR

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO

6647 TESTE MARIA 7957
PERIODO LIQUIDADO

AÑO: 2026 MES: 2

AG. CAT. CARGO

3 11 1

ConceptoCant. Haberes Desc.Código

30,00 1.168.549,8310000 SUELDO BASICO

10,00 245.395,4610365 BONIF. ANTIG.

116.854,9830000 ADICIONAL POR PRESENTISMO

2,00 21.106,0030152 ASIGNACION POR HIJO

233.173,0040115 HORAS EXTRAS O Y P

403.159,0040202 ADICIONAL COORDINACION CLASE A

60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 197,952.34

60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL

4,8 %

67,869.37

2.188.238,27 265.821,71

1.922.416,56

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD TALON PARA EL AGENTE

Municipalidad Trenque Lauquen

CARGO

Son Pesos:  Un millón novecientos veintidos mil
cuatrocientos dieciseis con 56/100 .-

LIQUIDACION
MENSUAL

LIQUIDACION
MENSUAL

Son Pesos:  Un millón novecientos veintidos mil
cuatrocientos dieciseis con 56/100 .-

TIPO Y N° DOC

27-31343917-3

CARGO H/S TIPO Y N° DOC C.U.I.L

DNI 31343917 27-31343917-3Profesional Profesional

F.INGRESO: 01/07/2015 F.INGRESO: 01/07/2015
APELLIDO Y NOMBRE

Municipalidad L.ENTREGA: Municipalidad

30 30




