
: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ALI , MAURI EZEQUIEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ALI , MAURI EZEQUIEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/12/2020336.75

20-35566688-4

OFICIAL

112

28/12/2020336.75

20-35566688-4

OFICIAL

112

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

29,465.6388 29,465.6388Sueldo básico 11Sueldo básico
24,165.75 24,165.75Adicional Zona 55Adicional Zona
8,082.00 8,082.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-8,082.0024 -8,082.0024Enfermedad 101101Enfermedad
5,899.45 5,899.45Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,608.94 1,608.94Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,608.94 1,608.94Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,340.78 1,340.78Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
15,766.9212 15,766.9212Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,569.5212 6,569.5212Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
8,955.0416 8,955.0416Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.51 0.51Redondeo 999999Redondeo

43,032.7310,458.1153,631.3886,206.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS SEIS

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

OCHENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS SEISRecibí conforme la suma de pesos:

43,032.7310,458.1153,631.3886,206.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MATAMALA , ELIAS SAMUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MATAMALA , ELIAS SAMUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/12/2020336.75

20-43954653-1

OFICIAL

114

28/12/2020336.75

20-43954653-1

OFICIAL

114

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.83 0.83Redondeo 999999Redondeo

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRES MIL SEISCIENTOS TRECE

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 TRES MIL SEISCIENTOS TRECERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

APPELHANZ , Pablo Jose

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

APPELHANZ , Pablo Jose

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

37,967.0496 37,967.0496Sueldo básico 11Sueldo básico
13,819.97 13,819.97Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
31,132.80 31,132.80Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

9,501.22 9,501.22Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,591.24 2,591.24Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,591.24 2,591.24Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,159.37 2,159.37Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.57 0.57Redondeo 999999Redondeo

48,252.3016,843.0786,374.77117,784.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DIECISIETE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO

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 DIECISIETE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,252.3016,843.0786,374.77117,784.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

LUNA , Roberto Oscar

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

LUNA , Roberto Oscar

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

37,967.0496 37,967.0496Sueldo básico 11Sueldo básico
13,819.97 13,819.97Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
31,132.80 31,132.80Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

9,501.22 9,501.22Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,591.24 2,591.24Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,591.24 2,591.24Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,159.37 2,159.37Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.57 0.57Redondeo 999999Redondeo

48,252.3016,843.0786,374.77117,784.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DIECISIETE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRO

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 DIECISIETE MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,252.3016,843.0786,374.77117,784.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

DUFOURT , DIego Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

DUFOURT , DIego Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-28336982-0

OFICIAL

123

27/05/2021336.75

20-28336982-0

OFICIAL

123

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.83 0.83Redondeo 999999Redondeo

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRES MIL SEISCIENTOS TRECE

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 TRES MIL SEISCIENTOS TRECERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

BANEGA , Fernando Gabriel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

BANEGA , Fernando Gabriel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-28477337-4

OFICIAL

124

27/05/2021336.75

20-28477337-4

OFICIAL

124

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

29,128.8887 29,128.8887Sueldo básico 11Sueldo básico
23,889.57 23,889.57Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

10,776.00 10,776.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad
-10,776.0032 -10,776.0032Enfermedad 101101Enfermedad

6,155.65 6,155.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,678.81 1,678.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,678.81 1,678.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,399.01 1,399.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
7,835.6614 7,835.6614Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.32 0.32Redondeo 999999Redondeo

40,051.7910,912.2855,960.4985,100.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y CINCO MIL CIEN

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

OCHENTA Y CINCO MIL CIENRecibí conforme la suma de pesos:

40,051.7910,912.2855,960.4985,100.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PICON , Alejandro Esteban

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PICON , Alejandro Esteban

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-30252488-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

125

27/05/2021395.49

20-30252488-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

125

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,832.96 6,832.96Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,863.54 1,863.54Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,863.54 1,863.54Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,552.95 1,552.95Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
15,766.9212 15,766.9212Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,569.5212 6,569.5212Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.16 0.16Redondeo 999999Redondeo

45,271.1412,112.9962,117.8595,276.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS SETENTA Y SEIS

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

NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS SETENTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

45,271.1412,112.9962,117.8595,276.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VERA , Ricardo Sebastian

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VERA , Ricardo Sebastian

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-32086612-0

OFICIAL

126

27/05/2021336.75

20-32086612-0

OFICIAL

126

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

24,414.3873 24,414.3873Sueldo básico 11Sueldo básico
20,023.05 20,023.05Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

5,211.74 5,211.74Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,421.38 1,421.38Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,421.38 1,421.38Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,184.49 1,184.49Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
7,628.10 7,628.10Embargo Expte 6176/2021 235235Embargo Expte 6176/2021

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
13,139.1010 13,139.1010Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
5,474.6010 5,474.6010Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

10,074.4218 10,074.4218Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.76 0.76Redondeo 999999Redondeo

40,429.6216,867.0947,379.4770,942.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y DOS

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

SETENTA MIL NOVECIENTOS CUARENTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

40,429.6216,867.0947,379.4770,942.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

CORTEZ , Victor Gustavo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CORTEZ , Victor Gustavo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-33927277-9

OFICIAL

127

27/05/2021336.75

20-33927277-9

OFICIAL

127

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,072.09 11,072.09Embargo Expte 13933/15 239239Embargo Expte 13933/15
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.92 0.92Redondeo 999999Redondeo

48,252.6524,482.3868,770.7392,541.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y UNO

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

NOVENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

48,252.6524,482.3868,770.7392,541.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PAEZ , Mauro Exequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAEZ , Mauro Exequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-35566778-3

OFICIAL

128

27/05/2021336.75

20-35566778-3

OFICIAL

128

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,781.8883 27,781.8883Sueldo básico 11Sueldo básico
22,784.85 22,784.85Adicional Zona 55Adicional Zona
24,246.00 24,246.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-24,246.0072 -24,246.0072Enfermedad 101101Enfermedad
5,562.34 5,562.34Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,517.00 1,517.00Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,517.00 1,517.00Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,264.17 1,264.17Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

10,176.56 10,176.56Embargo Expte 18874/19 234234Embargo Expte 18874/19
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
1,119.382 1,119.382Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.15 0.15Redondeo 999999Redondeo

33,335.3420,037.0750,566.7363,865.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SESENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCO

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

SESENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y CINCORecibí conforme la suma de pesos:

33,335.3420,037.0750,566.7363,865.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

EXTREMADOR , Maximiliano Ezequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

EXTREMADOR , Maximiliano Ezequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/05/2021395.49

23-37150908-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

130

28/05/2021395.49

23-37150908-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

130

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,627.9383 32,627.9383Sueldo básico 11Sueldo básico
11,876.54 11,876.54Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,754.75 26,754.75Adicional Zona 55Adicional Zona

7,838.51 7,838.51Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,137.78 2,137.78Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,137.78 2,137.78Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,781.48 1,781.48Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.52 0.52Redondeo 999999Redondeo

32,216.3313,895.5571,259.2289,580.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS OCHENTA

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

OCHENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS OCHENTARecibí conforme la suma de pesos:

32,216.3313,895.5571,259.2289,580.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

DELGADO , Roque Fernando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

DELGADO , Roque Fernando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

28,623.7585 28,623.7585Sueldo básico 11Sueldo básico
23,475.30 23,475.30Adicional Zona 55Adicional Zona
10,776.00 10,776.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-10,776.0032 -10,776.0032Enfermedad 101101Enfermedad
5,730.90 5,730.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,562.97 1,562.97Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,562.97 1,562.97Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,302.48 1,302.48Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
13,139.1010 13,139.1010Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
5,474.6010 5,474.6010Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
6,716.2812 6,716.2812Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.55 0.55Redondeo 999999Redondeo

37,071.2710,159.3252,099.0579,011.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y NUEVE MIL ONCE

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

SETENTA Y NUEVE MIL ONCERecibí conforme la suma de pesos:

37,071.2710,159.3252,099.0579,011.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VACAFLOR , Sergio Dario

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VACAFLOR , Sergio Dario

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/06/2021395.49

23-27904965-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

133

25/06/2021395.49

23-27904965-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

133

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
12,884.24 12,884.24Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

8,883.65 8,883.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,422.81 2,422.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,422.81 2,422.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,019.01 2,019.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.14 0.14Redondeo 999999Redondeo

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO

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 TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

REYES , Carlos Raul

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

REYES , Carlos Raul

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/06/2021395.49

20-30589155-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

134

25/06/2021395.49

20-30589155-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

134

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
14,179.86 14,179.86Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
6,478.086 6,478.086Horas extras  50% 99Horas extras  50%
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

9,738.75 9,738.75Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,656.02 2,656.02Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,656.02 2,656.02Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,213.35 2,213.35Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
19,708.6515 19,708.6515Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

8,211.9015 8,211.9015Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
8,955.0416 8,955.0416Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.70 0.70Redondeo 999999Redondeo

48,617.0317,264.1488,534.11119,887.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DIECINUEVE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE

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 DIECINUEVE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETERecibí conforme la suma de pesos:

48,617.0317,264.1488,534.11119,887.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

GALVAN , Luis Alberto

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GALVAN , Luis Alberto

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/06/2021336.75

20-30738532-6

OFICIAL

135

29/06/2021336.75

20-30738532-6

OFICIAL

135

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.83 0.83Redondeo 999999Redondeo

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRES MIL SEISCIENTOS TRECE

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 TRES MIL SEISCIENTOS TRECERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

HERRERA , Roberto Edgardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

HERRERA , Roberto Edgardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/06/2021285.71

20-22593962-5

AYUDANTE

136

29/06/2021285.71

20-22593962-5

AYUDANTE

136

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

25,571.0590 25,571.0590Sueldo básico 11Sueldo básico
9,308.00 9,308.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

20,968.96 20,968.96Adicional Zona 55Adicional Zona
2,496.00 2,496.00Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,417.84 6,417.84Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,750.32 1,750.32Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,750.32 1,750.32Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,458.60 1,458.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.34 0.34Redondeo 999999Redondeo

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE

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

NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

AGUILANTE , Jorge Eduardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

AGUILANTE , Jorge Eduardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

15/07/2021336.75

20-36709375-8

OFICIAL

137

15/07/2021336.75

20-36709375-8

OFICIAL

137

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,072.09 11,072.09Embargo Expte 10828/12 236236Embargo Expte 10828/12
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.92 0.92Redondeo 999999Redondeo

48,252.6524,482.3868,770.7392,541.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y UNO

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

NOVENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

48,252.6524,482.3868,770.7392,541.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ARROLLO , Sergio Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ARROLLO , Sergio Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

26/07/2021395.49

20-24240007-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

139

26/07/2021395.49

20-24240007-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

139

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
12,884.24 12,884.24Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

8,883.65 8,883.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,422.81 2,422.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,422.81 2,422.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,019.01 2,019.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.14 0.14Redondeo 999999Redondeo

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO

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 TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

CORTEZ , Carlos Ernesto

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CORTEZ , Carlos Ernesto

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

03/08/2021395.49

23-28535698-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

140

03/08/2021395.49

23-28535698-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

140

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,627.9383 32,627.9383Sueldo básico 11Sueldo básico
11,876.54 11,876.54Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,754.75 26,754.75Adicional Zona 55Adicional Zona

7,838.51 7,838.51Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,137.78 2,137.78Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,137.78 2,137.78Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,781.48 1,781.48Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

14,340.92 14,340.92Embargo Expte 8124/2009 233233Embargo Expte 8124/2009
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.44 0.44Redondeo 999999Redondeo

32,216.2528,236.4771,259.2275,239.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVE

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

SETENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

32,216.2528,236.4771,259.2275,239.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PEREZ , Anibal

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PEREZ , Anibal

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
14,832.89 14,832.89Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
19,307.1921 19,307.1921Horas extras  50% 99Horas extras  50%
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

10,113.33 10,113.33Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,758.18 2,758.18Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,758.18 2,758.18Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,298.48 2,298.48Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
27,592.1121 27,592.1121Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
11,496.6621 11,496.6621Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

559.691 559.691Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.61 0.61Redondeo 999999Redondeo

51,389.8117,928.1791,939.36125,401.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO VEINTICINCO MIL CUATROCIENTOS UNO

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 VEINTICINCO MIL CUATROCIENTOS UNORecibí conforme la suma de pesos:

51,389.8117,928.1791,939.36125,401.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

FLORES , Hugo Orlando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FLORES , Hugo Orlando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/09/2021310.53

20-32537916-3

Medio Oficial SC

143

02/09/2021310.53

20-32537916-3

Medio Oficial SC

143

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,481.9089 27,481.9089Sueldo básico 11Sueldo básico
22,524.14 22,524.14Adicional Zona 55Adicional Zona
2,712.16 2,712.16Horas Feriado 1111Horas Feriado
2,484.24 2,484.24Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-2,484.248 -2,484.248Enfermedad 101101Enfermedad
5,799.00 5,799.00Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,581.55 1,581.55Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,581.55 1,581.55Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,317.96 1,317.96Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.51 0.51Redondeo 999999Redondeo

47,132.8610,280.0652,718.2089,571.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SETENTA Y UNO

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

OCHENTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SETENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8610,280.0652,718.2089,571.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MEDINA , Nelson Fernando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MEDINA , Nelson Fernando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

18/10/2021336.75

20-32893271-8

OFICIAL

145

18/10/2021336.75

20-32893271-8

OFICIAL

145

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
10,971.45 10,971.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

7,564.78 7,564.78Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,063.12 2,063.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,063.12 2,063.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,719.27 1,719.27Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.83 0.83Redondeo 999999Redondeo

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRES MIL SEISCIENTOS TRECE

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 TRES MIL SEISCIENTOS TRECERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.5613,410.2968,770.73103,613.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

FORNASTIERI , Nahuel Ezequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FORNASTIERI , Nahuel Ezequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

19/10/2021395.49

20-34731349-2

OFICIAL ESPECIALIZADO

146

19/10/2021395.49

20-34731349-2

OFICIAL ESPECIALIZADO

146

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
12,884.24 12,884.24Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

8,883.65 8,883.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,422.81 2,422.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,422.81 2,422.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,019.01 2,019.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.14 0.14Redondeo 999999Redondeo

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO

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 TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

JALIFE , Nair Yamil

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

JALIFE , Nair Yamil

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

11/01/2022285.71

20-32537860-4

AYUDANTE

149

11/01/2022285.71

20-32537860-4

AYUDANTE

149

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

23,571.0883 23,571.0883Sueldo básico 11Sueldo básico
8,580.00 8,580.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

19,328.93 19,328.93Adicional Zona 55Adicional Zona
5,662.80 5,662.80Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,544.40 1,544.40Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,544.40 1,544.40Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,287.00 1,287.00Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
6,216.21 6,216.21Embargo Expte 15158/16 237237Embargo Expte 15158/16

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.99 0.99Redondeo 999999Redondeo

32,216.8016,254.8151,480.0167,442.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SESENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y DOS

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

SESENTA Y SIETE MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

32,216.8016,254.8151,480.0167,442.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

BARRIONUEVO , Kevin Ariel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

BARRIONUEVO , Kevin Ariel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022285.71

20-43158304-7

AYUDANTE

154

17/03/2022285.71

20-43158304-7

AYUDANTE

154

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

25,571.0590 25,571.0590Sueldo básico 11Sueldo básico
9,308.00 9,308.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

20,968.96 20,968.96Adicional Zona 55Adicional Zona
2,496.00 2,496.00Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,417.84 6,417.84Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,750.32 1,750.32Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,750.32 1,750.32Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,458.60 1,458.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.34 0.34Redondeo 999999Redondeo

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE

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

NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VELASQUEZ , Armando Marcelo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VELASQUEZ , Armando Marcelo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022285.71

20-33953659-8

AYUDANTE

155

17/03/2022285.71

20-33953659-8

AYUDANTE

155

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

25,571.0590 25,571.0590Sueldo básico 11Sueldo básico
9,308.00 9,308.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

20,968.96 20,968.96Adicional Zona 55Adicional Zona
2,496.00 2,496.00Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,417.84 6,417.84Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,750.32 1,750.32Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,750.32 1,750.32Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,458.60 1,458.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.34 0.34Redondeo 999999Redondeo

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE

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

NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VILLAGRA , Cesar Exequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VILLAGRA , Cesar Exequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

23-37664189-9

OFICIAL

156

17/03/2022336.75

23-37664189-9

OFICIAL

156

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

26,771.6380 26,771.6380Sueldo básico 11Sueldo básico
21,956.31 21,956.31Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado
2,694.00 2,694.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-2,694.008 -2,694.008Enfermedad 101101Enfermedad
5,683.70 5,683.70Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,550.10 1,550.10Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,550.10 1,550.10Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,291.75 1,291.75Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

10,074.4218 10,074.4218Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.44 0.44Redondeo 999999Redondeo

42,290.6710,075.6551,669.9883,885.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y CINCO

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

OCHENTA Y TRES MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y CINCORecibí conforme la suma de pesos:

42,290.6710,075.6551,669.9883,885.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

AGUIRRE , Gabriel Alejandro

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

AGUIRRE , Gabriel Alejandro

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

20-38793789-8

OFICIAL

157

17/03/2022336.75

20-38793789-8

OFICIAL

157

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

29,297.2587 29,297.2587Sueldo básico 11Sueldo básico
24,027.66 24,027.66Adicional Zona 55Adicional Zona
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,189.36 6,189.36Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,688.01 1,688.01Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,688.01 1,688.01Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,406.67 1,406.67Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
9,058.98 9,058.98Embargo Expte 5421/2022 240240Embargo Expte 5421/2022

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
15,766.9212 15,766.9212Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,569.5212 6,569.5212Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.10 0.10Redondeo 999999Redondeo

45,271.0820,031.0356,266.9581,507.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y UN MIL QUINIENTOS SIETE

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

OCHENTA Y UN MIL QUINIENTOS SIETERecibí conforme la suma de pesos:

45,271.0820,031.0356,266.9581,507.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ECHEVERRIA , Angel David

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ECHEVERRIA , Angel David

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

20-42802837-7

OFICIAL

158

17/03/2022336.75

20-42802837-7

OFICIAL

158

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

29,465.6388 29,465.6388Sueldo básico 11Sueldo básico
24,165.75 24,165.75Adicional Zona 55Adicional Zona
8,082.00 8,082.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-8,082.0024 -8,082.0024Enfermedad 101101Enfermedad
5,899.45 5,899.45Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,608.94 1,608.94Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,608.94 1,608.94Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,340.78 1,340.78Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
14,453.0111 14,453.0111Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,022.0611 6,022.0611Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
8,955.0416 8,955.0416Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.88 0.88Redondeo 999999Redondeo

41,171.7310,458.1153,631.3884,345.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCO

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

OCHENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y CINCORecibí conforme la suma de pesos:

41,171.7310,458.1153,631.3884,345.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

SALDIVIA , Franco Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

SALDIVIA , Franco Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

34,605.3888 34,605.3888Sueldo básico 11Sueldo básico
28,376.25 28,376.25Adicional Zona 55Adicional Zona
17,274.8816 17,274.8816Horas extras  50% 99Horas extras  50%
9,491.76 9,491.76Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-9,491.7624 -9,491.7624Enfermedad 101101Enfermedad
8,828.22 8,828.22Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,407.70 2,407.70Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,407.70 2,407.70Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,006.41 2,006.41Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
23,650.3818 23,650.3818Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
9,854.2818 9,854.2818Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.12 0.12Redondeo 999999Redondeo

45,245.5215,650.0380,256.51109,852.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO NUEVE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOS

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 NUEVE MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

45,245.5215,650.0380,256.51109,852.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MELIN , Raul Ricardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MELIN , Raul Ricardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
17,634.83 17,634.83Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
23,752.9622 23,752.9622Horas extras  50% 99Horas extras  50%
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

12,019.04 12,019.04Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
3,277.92 3,277.92Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
3,277.92 3,277.92Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,731.60 2,731.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
28,906.0222 28,906.0222Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
12,044.1222 12,044.1222Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.64 0.64Redondeo 999999Redondeo

52,691.5221,306.48109,263.96140,649.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO CUARENTA MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y NUEVE

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 CUARENTA MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

52,691.5221,306.48109,263.96140,649.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

QUIROGA , Victor Francisco

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

QUIROGA , Victor Francisco

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

01/06/2022285.71

20-35824937-0

AYUDANTE

162

01/06/2022285.71

20-35824937-0

AYUDANTE

162

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

25,571.0590 25,571.0590Sueldo básico 11Sueldo básico
9,308.00 9,308.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

20,968.96 20,968.96Adicional Zona 55Adicional Zona
2,496.00 2,496.00Horas Feriado 1111Horas Feriado

6,417.84 6,417.84Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,750.32 1,750.32Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,750.32 1,750.32Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,458.60 1,458.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.34 0.34Redondeo 999999Redondeo

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVE

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

NOVENTA Y CINCO MIL DOSCIENTOS DIECINUEVERecibí conforme la suma de pesos:

48,252.0711,377.0858,344.0195,219.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

APPELHANZ , Pablo Jose

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

APPELHANZ , Pablo Jose

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
12,884.24 12,884.24Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

8,883.65 8,883.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,422.81 2,422.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,422.81 2,422.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,019.01 2,019.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.14 0.14Redondeo 999999Redondeo

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO

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 TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

LUNA , Roberto Oscar

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

LUNA , Roberto Oscar

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
12,884.24 12,884.24Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

8,883.65 8,883.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,422.81 2,422.81Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,422.81 2,422.81Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,019.01 2,019.01Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
12,313.1822 12,313.1822Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.14 0.14Redondeo 999999Redondeo

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO

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 TRECE MIL DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,251.8715,748.2880,760.41113,264.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

DELGADO , Roque Fernando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

DELGADO , Roque Fernando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

26,434.8879 26,434.8879Sueldo básico 11Sueldo básico
21,680.13 21,680.13Adicional Zona 55Adicional Zona
10,776.00 10,776.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-10,776.0032 -10,776.0032Enfermedad 101101Enfermedad
5,292.65 5,292.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,443.45 1,443.45Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,443.45 1,443.45Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,202.88 1,202.88Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
13,139.1010 13,139.1010Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
5,474.6010 5,474.6010Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
6,716.2812 6,716.2812Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.70 0.70Redondeo 999999Redondeo

37,071.429,382.4348,115.0175,804.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS CUATRO

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

SETENTA Y CINCO MIL OCHOCIENTOS CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

37,071.429,382.4348,115.0175,804.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PEREZ , Anibal

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PEREZ , Anibal

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

30,139.1390 30,139.1390Sueldo básico 11Sueldo básico
14,465.13 14,465.13Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
24,718.11 24,718.11Adicional Zona 55Adicional Zona
17,468.4119 17,468.4119Horas extras  50% 99Horas extras  50%
2,942.04 2,942.04Horas Feriado 1111Horas Feriado

9,870.61 9,870.61Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,691.98 2,691.98Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,691.98 2,691.98Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,243.32 2,243.32Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
26,278.2020 26,278.2020Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
10,949.2020 10,949.2020Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

559.691 559.691Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.24 0.24Redondeo 999999Redondeo

49,528.0717,497.8989,732.82121,763.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO VEINTIÚN MIL SETECIENTOS SESENTA Y TRES

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 VEINTIÚN MIL SETECIENTOS SESENTA Y TRESRecibí conforme la suma de pesos:

49,528.0717,497.8989,732.82121,763.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

SALDIVIA , Franco Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

SALDIVIA , Franco Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

34,605.3888 34,605.3888Sueldo básico 11Sueldo básico
28,376.25 28,376.25Adicional Zona 55Adicional Zona
15,115.5214 15,115.5214Horas extras  50% 99Horas extras  50%
9,491.76 9,491.76Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-9,491.7624 -9,491.7624Enfermedad 101101Enfermedad
8,590.69 8,590.69Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,342.91 2,342.91Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,342.91 2,342.91Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,952.43 1,952.43Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
18,394.7414 18,394.7414Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
7,664.4414 7,664.4414Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.87 0.87Redondeo 999999Redondeo

37,800.7915,228.9478,097.15100,669.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIEN MIL SEISCIENTOS SESENTA Y NUEVE

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

CIEN MIL SEISCIENTOS SESENTA Y NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

37,800.7915,228.9478,097.15100,669.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MELIN , Raul Ricardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MELIN , Raul Ricardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

07/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/202207/2022 Primera Quincena 07/2022 15/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

35,396.3690 35,396.3690Sueldo básico 11Sueldo básico
17,202.96 17,202.96Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
29,024.85 29,024.85Adicional Zona 55Adicional Zona
21,593.6020 21,593.6020Horas extras  50% 99Horas extras  50%
3,454.96 3,454.96Horas Feriado 1111Horas Feriado

11,734.00 11,734.00Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
3,200.18 3,200.18Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
3,200.18 3,200.18Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,666.82 2,666.82Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
26,278.2020 26,278.2020Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
10,949.2020 10,949.2020Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.31 0.31Redondeo 999999Redondeo

48,968.4520,801.18106,672.73134,840.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO TREINTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS CUARENTA

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 TREINTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS CUARENTARecibí conforme la suma de pesos:

48,968.4520,801.18106,672.73134,840.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ALI , MAURI EZEQUIEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ALI , MAURI EZEQUIEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/12/2020336.75

20-35566688-4

OFICIAL

112

28/12/2020336.75

20-35566688-4

OFICIAL

112

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

24,414.3873 24,414.3873Sueldo básico 11Sueldo básico
20,023.05 20,023.05Adicional Zona 55Adicional Zona

4,888.12 4,888.12Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,333.12 1,333.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,333.12 1,333.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,110.94 1,110.94Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
15,766.9212 15,766.9212Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
6,569.5212 6,569.5212Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.07 0.07Redondeo 999999Redondeo

45,271.059,705.4844,437.4380,003.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA MIL TRES

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

OCHENTA MIL TRESRecibí conforme la suma de pesos:

45,271.059,705.4844,437.4380,003.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MATAMALA , ELIAS SAMUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MATAMALA , ELIAS SAMUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/12/2020336.75

20-43954653-1

OFICIAL

114

28/12/2020336.75

20-43954653-1

OFICIAL

114

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

26,771.6380 26,771.6380Sueldo básico 11Sueldo básico
21,956.31 21,956.31Adicional Zona 55Adicional Zona
8,082.00 8,082.00Horas por Enfermedad 1414Horas por Enfermedad

-8,082.0024 -8,082.0024Enfermedad 101101Enfermedad
5,360.07 5,360.07Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,461.84 1,461.84Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,461.84 1,461.84Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,218.20 1,218.20Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
7,835.6614 7,835.6614Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.98 0.98Redondeo 999999Redondeo

43,775.1910,542.1348,727.9481,961.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y UN MIL NOVECIENTOS SESENTA Y UNO

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

OCHENTA Y UN MIL NOVECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

43,775.1910,542.1348,727.9481,961.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

APPELHANZ , Pablo Jose

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

APPELHANZ , Pablo Jose

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

27/05/2021395.49

20-22734025-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

120

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

LUNA , Roberto Oscar

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

LUNA , Roberto Oscar

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

27/05/2021395.49

20-24679233-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

121

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

DUFOURT , DIego Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

DUFOURT , DIego Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-28336982-0

OFICIAL

123

27/05/2021336.75

20-28336982-0

OFICIAL

123

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

BANEGA , Fernando Gabriel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

BANEGA , Fernando Gabriel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-28477337-4

OFICIAL

124

27/05/2021336.75

20-28477337-4

OFICIAL

124

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PICON , Alejandro Esteban

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PICON , Alejandro Esteban

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021395.49

20-30252488-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

125

27/05/2021395.49

20-30252488-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

125

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VERA , Ricardo Sebastian

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VERA , Ricardo Sebastian

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-32086612-0

OFICIAL

126

27/05/2021336.75

20-32086612-0

OFICIAL

126

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
9,443.04 9,443.04Embargo Expte 6176/2021 235235Embargo Expte 6176/2021
9,579.20 9,579.20Dto judicial Embargo por SAC 238238Dto judicial Embargo por SAC

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.70 0.70Redondeo 999999Redondeo

47,133.0531,751.6159,944.5675,326.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y CINCO MIL TRESCIENTOS VEINTISÉIS

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

SETENTA Y CINCO MIL TRESCIENTOS VEINTISÉISRecibí conforme la suma de pesos:

47,133.0531,751.6159,944.5675,326.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

CORTEZ , Victor Gustavo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CORTEZ , Victor Gustavo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-33927277-9

OFICIAL

127

27/05/2021336.75

20-33927277-9

OFICIAL

127

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
9,443.04 9,443.04Embargo Expte 13933/15 239239Embargo Expte 13933/15

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.50 0.50Redondeo 999999Redondeo

47,132.8522,172.4159,944.5684,905.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS CINCO

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

OCHENTA Y CUATRO MIL NOVECIENTOS CINCORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8522,172.4159,944.5684,905.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PAEZ , Mauro Exequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAEZ , Mauro Exequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

27/05/2021336.75

20-35566778-3

OFICIAL

128

27/05/2021336.75

20-35566778-3

OFICIAL

128

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,803.80 11,803.80Embargo Expte 18874/19 234234Embargo Expte 18874/19
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.26 0.26Redondeo 999999Redondeo

47,132.6124,533.1759,944.5682,544.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y CUATRO

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

OCHENTA Y DOS MIL QUINIENTOS CUARENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.6124,533.1759,944.5682,544.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

EXTREMADOR , Maximiliano Ezequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

EXTREMADOR , Maximiliano Ezequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

28/05/2021395.49

23-37150908-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

130

28/05/2021395.49

23-37150908-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

130

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

22,147.4456 22,147.4456Sueldo básico 11Sueldo básico
8,061.65 8,061.65Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

18,160.80 18,160.80Adicional Zona 55Adicional Zona
5,320.69 5,320.69Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,451.10 1,451.10Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,451.10 1,451.10Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,209.25 1,209.25Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

9,392.60 9,392.60Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
9,197.377 9,197.377Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
3,832.227 3,832.227Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.24 0.24Redondeo 999999Redondeo

22,422.4310,472.3248,369.8960,320.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SESENTA MIL TRESCIENTOS VEINTE

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

SESENTA MIL TRESCIENTOS VEINTERecibí conforme la suma de pesos:

22,422.4310,472.3248,369.8960,320.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

DELGADO , Roque Fernando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

DELGADO , Roque Fernando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/06/2021336.75

20-27872677-1

OFICIAL

131

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VACAFLOR , Sergio Dario

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VACAFLOR , Sergio Dario

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/06/2021395.49

23-27904965-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

133

25/06/2021395.49

23-27904965-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

133

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

REYES , Carlos Raul

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

REYES , Carlos Raul

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/06/2021395.49

20-30589155-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

134

25/06/2021395.49

20-30589155-0

OFICIAL ESPECIALIZADO

134

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
12,164.45 12,164.45Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona
2,159.362 2,159.362Horas extras  50% 99Horas extras  50%

8,028.54 8,028.54Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,189.60 2,189.60Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,189.60 2,189.60Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,824.67 1,824.67Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
18,394.7414 18,394.7414Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
7,664.4414 7,664.4414Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje
0.17 0.17Redondeo 999999Redondeo

48,993.8915,272.5972,986.70106,708.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO SEIS MIL SETECIENTOS OCHO

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 SEIS MIL SETECIENTOS OCHORecibí conforme la suma de pesos:

48,993.8915,272.5972,986.70106,708.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

GALVAN , Luis Alberto

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GALVAN , Luis Alberto

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/06/2021336.75

20-30738532-6

OFICIAL

135

29/06/2021336.75

20-30738532-6

OFICIAL

135

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

HERRERA , Roberto Edgardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

HERRERA , Roberto Edgardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/06/2021285.71

20-22593962-5

AYUDANTE

136

29/06/2021285.71

20-22593962-5

AYUDANTE

136

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

23,285.3782 23,285.3782Sueldo básico 11Sueldo básico
8,944.00 8,944.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

19,094.63 19,094.63Adicional Zona 55Adicional Zona
2,340.003 2,340.003Horas extras  50% 99Horas extras  50%

5,903.04 5,903.04Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,609.92 1,609.92Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,609.92 1,609.92Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,341.60 1,341.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
10,074.4218 10,074.4218Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.69 0.69Redondeo 999999Redondeo

46,013.6611,504.6653,664.0088,173.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y OCHO MIL CIENTO SETENTA Y TRES

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

OCHENTA Y OCHO MIL CIENTO SETENTA Y TRESRecibí conforme la suma de pesos:

46,013.6611,504.6653,664.0088,173.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

AGUILANTE , Jorge Eduardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

AGUILANTE , Jorge Eduardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

15/07/2021336.75

20-36709375-8

OFICIAL

137

15/07/2021336.75

20-36709375-8

OFICIAL

137

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
9,443.04 9,443.04Embargo Expte 10828/12 236236Embargo Expte 10828/12

10,862.60 10,862.60Dto judicial Embargo por SAC 238238Dto judicial Embargo por SAC
11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.10 0.10Redondeo 999999Redondeo

47,132.4533,035.0159,944.5674,042.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y CUATRO MIL CUARENTA Y DOS

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

SETENTA Y CUATRO MIL CUARENTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

47,132.4533,035.0159,944.5674,042.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ARROLLO , Sergio Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ARROLLO , Sergio Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

26/07/2021395.49

20-24240007-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

139

26/07/2021395.49

20-24240007-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

139

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

CORTEZ , Carlos Ernesto

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CORTEZ , Carlos Ernesto

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

03/08/2021395.49

23-28535698-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

140

03/08/2021395.49

23-28535698-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

140

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

31,639.2080 31,639.2080Sueldo básico 11Sueldo básico
11,516.64 11,516.64Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
25,944.00 25,944.00Adicional Zona 55Adicional Zona

7,600.98 7,600.98Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,073.00 2,073.00Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,073.00 2,073.00Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,727.50 1,727.50Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

13,646.30 13,646.30Embargo Expte 8124/2009 233233Embargo Expte 8124/2009
14,517.00 14,517.00Dto judicial Embargo por SAC 238238Dto judicial Embargo por SAC

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
13,139.1010 13,139.1010Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
5,474.6010 5,474.6010Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.68 0.68Redondeo 999999Redondeo

30,355.1242,677.9669,099.8456,777.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CINCUENTA Y SEIS MIL SETECIENTOS SETENTA Y SIETE

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

CINCUENTA Y SEIS MIL SETECIENTOS SETENTA Y SIETERecibí conforme la suma de pesos:

30,355.1242,677.9669,099.8456,777.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PEREZ , Anibal

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PEREZ , Anibal

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

03/08/2021336.75

20-19009574-7

OFICIAL

142

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
12,932.81 12,932.81Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
14,710.2416 14,710.2416Horas extras  50% 99Horas extras  50%

8,535.65 8,535.65Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,327.91 2,327.91Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,327.91 2,327.91Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,939.92 1,939.92Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
26,278.2020 26,278.2020Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
10,949.2020 10,949.2020Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.58 0.58Redondeo 999999Redondeo

48,968.7216,171.5777,596.85110,394.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DIEZ MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y CUATRO

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 DIEZ MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

48,968.7216,171.5777,596.85110,394.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

FLORES , Hugo Orlando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FLORES , Hugo Orlando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/09/2021310.53

20-32537916-3

Medio Oficial SC

143

02/09/2021310.53

20-32537916-3

Medio Oficial SC

143

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

25,308.1982 25,308.1982Sueldo básico 11Sueldo básico
9,210.15 9,210.15Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

20,742.56 20,742.56Adicional Zona 55Adicional Zona
6,078.70 6,078.70Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,657.83 1,657.83Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,657.83 1,657.83Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,381.52 1,381.52Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.81 0.81Redondeo 999999Redondeo

47,133.1611,816.0655,260.9090,578.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA MIL QUINIENTOS SETENTA Y OCHO

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

NOVENTA MIL QUINIENTOS SETENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,133.1611,816.0655,260.9090,578.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MEDINA , Nelson Fernando

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MEDINA , Nelson Fernando

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

18/10/2021336.75

20-32893271-8

OFICIAL

145

18/10/2021336.75

20-32893271-8

OFICIAL

145

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

FORNASTIERI , Nahuel Ezequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FORNASTIERI , Nahuel Ezequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

19/10/2021395.49

20-34731349-2

OFICIAL ESPECIALIZADO

146

19/10/2021395.49

20-34731349-2

OFICIAL ESPECIALIZADO

146

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
11,732.58 11,732.58Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona

7,743.50 7,743.50Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,111.86 2,111.86Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,111.86 2,111.86Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,759.89 1,759.89Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.47 0.47Redondeo 999999Redondeo

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNO

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 DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8214,767.2970,395.47102,761.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

JALIFE , Nair Yamil

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

JALIFE , Nair Yamil

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

11/01/2022285.71

20-32537860-4

AYUDANTE

149

11/01/2022285.71

20-32537860-4

AYUDANTE

149

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

15,999.7656 15,999.7656Sueldo básico 11Sueldo básico
5,824.00 5,824.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

13,120.24 13,120.24Adicional Zona 55Adicional Zona
3,843.84 3,843.84Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,048.32 1,048.32Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,048.32 1,048.32Obra Social 3% 202202Obra Social 3%

873.60 873.60Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
4,063.46 4,063.46Embargo Expte 15158/16 237237Embargo Expte 15158/16
5,943.00 5,943.00Dto judicial Embargo por SAC 238238Dto judicial Embargo por SAC

9,392.60 9,392.60Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
9,197.377 9,197.377Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
3,832.227 3,832.227Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.53 0.53Redondeo 999999Redondeo

22,422.7217,860.7234,944.0039,506.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TREINTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SEIS

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

TREINTA Y NUEVE MIL QUINIENTOS SEISRecibí conforme la suma de pesos:

22,422.7217,860.7234,944.0039,506.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

BARRIONUEVO , Kevin Ariel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

BARRIONUEVO , Kevin Ariel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022285.71

20-43158304-7

AYUDANTE

154

17/03/2022285.71

20-43158304-7

AYUDANTE

154

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

23,285.3782 23,285.3782Sueldo básico 11Sueldo básico
8,476.00 8,476.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

19,094.63 19,094.63Adicional Zona 55Adicional Zona
5,594.16 5,594.16Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,525.68 1,525.68Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,525.68 1,525.68Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,271.40 1,271.40Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.75 0.75Redondeo 999999Redondeo

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOS

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

OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VELASQUEZ , Armando Marcelo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VELASQUEZ , Armando Marcelo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022285.71

20-33953659-8

AYUDANTE

155

17/03/2022285.71

20-33953659-8

AYUDANTE

155

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

23,285.3782 23,285.3782Sueldo básico 11Sueldo básico
8,476.00 8,476.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

19,094.63 19,094.63Adicional Zona 55Adicional Zona
5,594.16 5,594.16Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,525.68 1,525.68Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,525.68 1,525.68Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,271.40 1,271.40Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.75 0.75Redondeo 999999Redondeo

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOS

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

OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

VILLAGRA , Cesar Exequiel

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VILLAGRA , Cesar Exequiel

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

23-37664189-9

OFICIAL

156

17/03/2022336.75

23-37664189-9

OFICIAL

156

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

24,414.3873 24,414.3873Sueldo básico 11Sueldo básico
20,023.05 20,023.05Adicional Zona 55Adicional Zona

4,888.12 4,888.12Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,333.12 1,333.12Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,333.12 1,333.12Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,110.94 1,110.94Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
10,074.4218 10,074.4218Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.08 0.08Redondeo 999999Redondeo

46,013.059,705.4844,437.4380,745.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA MIL SETECIENTOS CUARENTA Y CINCO

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

OCHENTA MIL SETECIENTOS CUARENTA Y CINCORecibí conforme la suma de pesos:

46,013.059,705.4844,437.4380,745.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

AGUIRRE , Gabriel Alejandro

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

AGUIRRE , Gabriel Alejandro

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

20-38793789-8

OFICIAL

157

17/03/2022336.75

20-38793789-8

OFICIAL

157

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
6,336.60 6,336.60Dto judicial Embargo por SAC 238238Dto judicial Embargo por SAC
9,443.04 9,443.04Embargo Expte 5421/2022 240240Embargo Expte 5421/2022

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.10 0.10Redondeo 999999Redondeo

47,132.4528,509.0159,944.5678,568.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETENTA Y OCHO MIL QUINIENTOS SESENTA Y OCHO

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

SETENTA Y OCHO MIL QUINIENTOS SESENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.4528,509.0159,944.5678,568.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

ECHEVERRIA , Angel David

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

ECHEVERRIA , Angel David

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

17/03/2022336.75

20-42802837-7

OFICIAL

158

17/03/2022336.75

20-42802837-7

OFICIAL

158

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

27,445.1382 27,445.1382Sueldo básico 11Sueldo básico
9,990.76 9,990.76Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

22,508.67 22,508.67Adicional Zona 55Adicional Zona
6,593.90 6,593.90Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,798.34 1,798.34Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,798.34 1,798.34Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,498.61 1,498.61Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.46 0.46Redondeo 999999Redondeo

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO

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

NOVENTA Y CUATRO MIL TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

47,132.8112,729.3759,944.5694,348.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

SALDIVIA , Franco Antonio

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

SALDIVIA , Franco Antonio

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

25/04/2022395.49

20-30252382-8

OFICIAL ESPECIALIZADO

160

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
15,619.43 15,619.43Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona
19,434.2418 19,434.2418Horas extras  50% 99Horas extras  50%

10,308.82 10,308.82Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,811.50 2,811.50Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,811.50 2,811.50Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,342.91 2,342.91Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
27,592.1121 27,592.1121Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
11,496.6621 11,496.6621Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.84 0.84Redondeo 999999Redondeo

50,830.3519,314.9193,716.56125,232.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOS

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 VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

50,830.3519,314.9193,716.56125,232.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MELIN , Raul Ricardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MELIN , Raul Ricardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

19/05/2022395.49

20-32537894-9

OFICIAL ESPECIALIZADO

161

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

32,232.4482 32,232.4482Sueldo básico 11Sueldo básico
15,619.43 15,619.43Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
26,430.45 26,430.45Adicional Zona 55Adicional Zona
19,434.2418 19,434.2418Horas extras  50% 99Horas extras  50%

10,308.82 10,308.82Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
2,811.50 2,811.50Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
2,811.50 2,811.50Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
2,342.91 2,342.91Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
27,592.1121 27,592.1121Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
11,496.6621 11,496.6621Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41

0.84 0.84Redondeo 999999Redondeo

50,830.3519,314.9193,716.56125,232.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CIENTO VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOS

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 VEINTICINCO MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

50,830.3519,314.9193,716.56125,232.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

QUIROGA , Victor Francisco

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

QUIROGA , Victor Francisco

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

01/06/2022285.71

20-35824937-0

AYUDANTE

162

01/06/2022285.71

20-35824937-0

AYUDANTE

162

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

23,285.3782 23,285.3782Sueldo básico 11Sueldo básico
8,476.00 8,476.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

19,094.63 19,094.63Adicional Zona 55Adicional Zona
5,594.16 5,594.16Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
1,525.68 1,525.68Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
1,525.68 1,525.68Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
1,271.40 1,271.40Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%
1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida

11,740.74 11,740.74Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
17,080.8313 17,080.8313Viandas Art 41 577577Viandas Art 41

7,116.9813 7,116.9813Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
11,193.8020 11,193.8020Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.75 0.75Redondeo 999999Redondeo

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOS

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

OCHENTA Y SIETE MIL TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

47,133.1010,957.1050,856.0087,032.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

GONZALEZ , Kevin Martin

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GONZALEZ , Kevin Martin

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

04/07/2022285.71

20-37664250-0

AYUDANTE

164

04/07/2022285.71

20-37664250-0

AYUDANTE

164

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

9,999.8535 9,999.8535Sueldo básico 11Sueldo básico
3,640.00 3,640.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
8,200.15 8,200.15Adicional Zona 55Adicional Zona

2,402.40 2,402.40Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
655.20 655.20Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
655.20 655.20Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
546.00 546.00Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
8,609.88 8,609.88Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
6,569.555 6,569.555Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
2,737.305 2,737.305Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
4,477.528 4,477.528Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.73 0.73Redondeo 999999Redondeo

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEIS

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

TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

GIMENEZ , Matias

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GIMENEZ , Matias

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

04/07/2022285.71

20-35861826-0

AYUDANTE

165

04/07/2022285.71

20-35861826-0

AYUDANTE

165

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

9,999.8535 9,999.8535Sueldo básico 11Sueldo básico
3,640.00 3,640.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
8,200.15 8,200.15Adicional Zona 55Adicional Zona

2,402.40 2,402.40Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
655.20 655.20Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
655.20 655.20Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
546.00 546.00Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
8,609.88 8,609.88Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
6,569.555 6,569.555Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
2,737.305 2,737.305Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
4,477.528 4,477.528Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.73 0.73Redondeo 999999Redondeo

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEIS

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

TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

MONTERO , Marcelo Eduardo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MONTERO , Marcelo Eduardo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

04/07/2022285.71

23-30420360-9

AYUDANTE

166

04/07/2022285.71

23-30420360-9

AYUDANTE

166

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

9,999.8535 9,999.8535Sueldo básico 11Sueldo básico
3,640.00 3,640.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta
8,200.15 8,200.15Adicional Zona 55Adicional Zona

2,402.40 2,402.40Jubilación 11% 200200Jubilación 11%
655.20 655.20Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
655.20 655.20Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
546.00 546.00Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
8,609.88 8,609.88Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
6,569.555 6,569.555Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
2,737.305 2,737.305Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
4,477.528 4,477.528Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.73 0.73Redondeo 999999Redondeo

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEIS

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

TREINTA Y OCHO MIL NOVECIENTOS TREINTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

22,394.985,298.9821,840.0038,936.00: Neto

Stamp



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::
C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::
C.P.:

RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

30-71488817-6

D3RUFINO RIERA 260 1
COMODORO RIVADAVIA  9000

D3

POOL SRL

30-71488817-6

POOL 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

PEREA , Julio Carmelo

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PEREA , Julio Carmelo

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

04/07/2022285.71

20-28809182-0

AYUDANTE

167

04/07/2022285.71

20-28809182-0

AYUDANTE

167

07/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/202207/2022 Segunda Quin 07/2022 31/07/2022

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

14,856.9252 14,856.9252Sueldo básico 11Sueldo básico
5,408.00 5,408.00Asistencia Perfecta 33Asistencia Perfecta

12,183.08 12,183.08Adicional Zona 55Adicional Zona
3,569.28 3,569.28Jubilación 11% 200200Jubilación 11%

973.44 973.44Ley 19.032  3% 201201Ley 19.032  3%
973.44 973.44Obra Social 3% 202202Obra Social 3%
811.20 811.20Sindicato 2.5% 203203Sindicato 2.5%

1,040.18 1,040.18Seguro de Vida 212212Seguro de Vida
8,609.88 8,609.88Adicional Uocra 576576Adicional Uocra
9,197.377 9,197.377Viandas Art 41 577577Viandas Art 41
3,832.227 3,832.227Ayuda Alimentaria Art 41 578578Ayuda Alimentaria Art 41
6,716.2812 6,716.2812Horas de Viaje 580580Horas de Viaje

0.79 0.79Redondeo 999999Redondeo

28,356.547,367.5432,448.0053,437.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CINCUENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y SIETE

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

CINCUENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y SIETERecibí conforme la suma de pesos:

28,356.547,367.5432,448.0053,437.00: Neto

Stamp


