EEFidelitas

ANEXO I -
PLANILLA DE CONTROL DE LEGALIDAD de...1..
NOMINA DE PERSONAL AFECTADO AL SERVICIO

Hoja 1

DECLARACION DE PERSONAL AFECTADO AL SERVICIO BRINDADO A AMX ARGENTINA S.A.

PERIODO: 01/02//22

Contratista: CIDI.COM S.A. Apellido y Nombre usuario: GIMENEZ SILVINA
CuUIT 30-68627357-8 Telefono: 5277-2426
Fecha Ingreso Fecha
Orden N* |Apellidos y Nombres (Ordenado alfabeticamente) DNI N° CUIL N° Nacionalidad empre.sa Ingreso a 130 G2 EmplEEC0 (S0 GRS
(Contratista) CLARO plataforma)
dd/mm/aa dd/mm/aa
1 Aisenberg Maximiliano 35337848 20353378482 | ARGENTINA 01/10/18 01/11/18 RELACION DE DEPENDENCIA
2 Escalada, Olivia 39600016 | 23396000164 | ARGENTINA 01/10/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA
3 Morales Salinas Jacob Isaias 95555749 20955557493 CHILENA 27/08/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA
4 Vargas Ayrton Leonel 39664653 20396646537 | ARGENTINA 27/08/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA




Este Anexo de fecha 01/01/2022 se emite en caracter declaracién jurada, sus datos son
correctos y completos, y se ha confeccionado sin omitir ni falsear dato alguno, respaldado por
Alfredo Lagranda, cargo Director (gerente o autorizado)

Total de recursos declarados en el Anexo: 6 (Seis)
FIRMA RESPONSABLE POR LA EMPRESA

ACLARACION Alfredo Lagranda

LUGARY FECHA 01/02/2022



EEFidelitas

ANEXO I -
PLANILLA DE CONTROL DE LEGALIDAD
NOMINA DE PERSONAL AFECTADO AL SERVICIO

Hoja 1
de...1..

DECLARACION DE PERSONAL AFECTADO AL SERVICIO BRINDADO A AMX ARGENTINA S.A. PERIODO: 01/02/22
Contratista: CIDI.COM S.A. Apellido y Nombre usuario: GIMENEZ SILVINA
CUIT 30-68627357-8 Telefono: 5277-2426

Fecha Ingreso Fecha

empresa Ingreso a i ( i

Orden N* |JApellidos y Nombres (Ordenado alfabeticamente) DNI N°® CUIL N° Nacionalidad P ) 8 LG (TG I

(Contratista) CLARO plataforma)

dd/mm/aa dd/mm/aa

1 Aisenberg Maximiliano 35337848 20353378482 | ARGENTINA 01/10/18 01/11/18 RELACION DE DEPENDENCIA
2 Das, Omar Daniel 13359897 23133598979 | ARGENTINA 14/01/08 01/04/19 RELACION DE DEPENDENCIA
3 Escalada, Olivia 39600016 23396000164 | ARGENTINA 01/10/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA
4 Morales Salinas Jacob Isaias 95555749 20955557493 CHILENA 27/08/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA
5 Vargas Ayrton Leonel 39664653 20396646537 | ARGENTINA 27/08/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA
6 Vattolo Daniel 37976970 20379769706 | ARGENTINA 01/10/18 01/10/18 RELACION DE DEPENDENCIA




Este Anexo de fecha 01/02/2022 se emite en caracter declaracidn jurada, sus datos son
correctos y completos, y se ha confeccionado sin omitir ni falsear dato alguno, respaldado por
Alfredo Lagranda, cargo Director (gerente o autorizado)

Total de recursos declarados en el Anexo: 6 (Seis)
FIRMA RESPONSABLE POR LA EMPRESA

ACLARACION Alfredo Lagranda

LUGARY FECHA C.AB.A,, 01/02/2022



