MH_HORAS

Municipalidad Trenque Lauquen

FINGRESO: [01/01/1992JLEENTREGA: [ Municipalidad

=
L2,
CAT

N° RECIBO APELLIDO Y NOMBRE LEGAJO
8708 OLIVERIO FABIO MARCE 2007
AG. . |CARGO CARGO H/S | TIPOY N°DOC CU.LL PERIODO LIQUIDADO
2 15 1 Director 30|DNI 16056064 | 23-16056064-9 ANO: 201 6| MES: 5
LIQUIDACION Cant. |Cédigo | Concepto | Haberes | Desc.
MENSUAL 3000 10000 SUELDO BASICO 23.077,25
50,00 10455 GASTOS DE REPRESENTACION 11.538,63
40120 MOVILIDAD 1.900,00
60000 INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL 14% 4,846.22
60100 INSTITUTO OBRA MEDICO ASISTENCIAL 4,8 % 1,661.56
60450 DESCUENTO IMPUESTOS MUNICIPALES 54.90
80000 GANANCIAS 525.65
80003 RETENCION D394 11923
FIRMA DEL AGENTE 36.51588  7.207,56
Son Pesos: Veintinueve mil trescientos ocho con B e
32/100 .- 29.308,32

TALON PARA LA MUNICIPALIDAD




