
: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

AV. SAENZ 17 4

CAPITAL FEDERAL 1437

30-68894762-2

AV. SAENZ 17 4

CAPITAL FEDERAL 1437

NEXTVISION SRL.

30-68894762-2

NEXTVISION SRL.

C.U.I.T. C.U.I.T.

Descripción Cód. Unid. Haberes Retenciones Adicionales

 Recibo de haberes

Lugar de pagoFecha de pagoDescripción del pagoPeríodo abonado

 Recibo de haberes

Lugar de pagoFecha de pagoDescripción del pagoPeríodo abonado

Descripción Cód. Unid. Haberes Retenciones Adicionales

Legajo

CILENTI , KEVIN MAXIMILIANO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CILENTI , KEVIN MAXIMILIANO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

06/09/2021 200,000.00

20-37120773-3

VENTAS

 6117

06/09/2021 200,000.00

20-37120773-3

VENTAS

 6117

04/2022 ABRIL 2022 02/05/202204/2022 ABRIL 2022 02/05/2022

C.U.I.L. C.U.I.L.

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 200,000.00  200,000.00SUELDO  1 1SUELDO

 10,000.00  10,000.00GUARDIAS  9 9GUARDIAS

 6,300.00  6,300.00LEY 19032 3%  202 202LEY 19032 3%

 6,300.00  6,300.00OBRA SOCIAL 3%  207 207OBRA SOCIAL 3%

 23,100.00  23,100.00JUBILACION 11%  209 209JUBILACION 11%

 5,000.00  5,000.00REINTEGROS INTERNET  432 432REINTEGROS INTERNET

REDONDEO  999 999REDONDEO

 5,000.00 35,700.00 210,000.00 179,300.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO SETENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondiente al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constacia de haber recibido un duplicado de este recibo.Incluido 

aumento de futuros convenios, leyes y/o resoluciones

En concepto de haberes correspondiente al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constacia de haber recibido un duplicado de este recibo.Incluido 

aumento de futuros convenios, leyes y/o resoluciones

Firma del Empleador
..............................................

/Depositados en

CIENTO SETENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOSRecibí conforme la suma de pesos:

 5,000.00 35,700.00 210,000.00 179,300.00: Neto


