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(7) Nombre y Apellido del Trabajador: mu\mc\ﬁ Ma XmZmQE Ne ﬂm RALTA _va D.N.L:
(9) Descripcion breve del puesto/s de tfabajo en el/los cuales se desmpefia en trabajador: (10) Elementos de proteccién personal, necesarios para el trabajador, segun el puesto de trabajo:
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(11) (12) (13) 14) Posee 15) (16) (17) =
Producto Tipo // Modelo Marca noMN;\._\nNo%s Cantidad Fecha de entrega \\\\\q\:ﬂ‘@aa&maoq

L ISUANTES MoTe AROS A 5/6/49 | S s>
2 | Yanverg NMaodleh Grs 2 |ewpSlEZ —=——
3 | Poalalon Corap Wkl g | PomborO U 92 \H[3]2000F
+ | Cabodo Ceortlsp~(n Torkional | S| 9 Twlahoeg
s | Gdendes ~ Mot dos i | 2 [ibRho
6 @D\U. Q - M mu—m _NUMQ
7 | Eapod 1 Quspasen s e lous % L Qs
s | A6 _ 2 el \
0 | & Idnte Nokaodo | 2, | H®hoet
0] Yot Boddo| [nhayre) ¢/ cordon Wous | =4 4 [Ye[if?
n| Nelcoa Tensparente N
12 Aer e 5 u <,
13 [REMERAS ALGaDoN New'com 2 e
14 [PANTA LGN TPPo GRAEA Phmpe po 2 AG /A foodt i —
15 G UANTES MeTEADOS A 16/44/2000 | T A=
16 AoTEcTor AuniTove SiEe( PR 4 \Am\\&\u@m@ .\AV\NNM\
17 {leaileS De sea CReS 4 kw\&\go&o VvV N\\N\.}M’u
18 |Bnap wu...de S 2 W\\Z\M@N@ - \x\r\\\\\\\\
(18) Informacién adicional: - e




i % Razoén Social: NEWCOM LCS SA

ENTREGA DE2Q)JPA DE TRABAJO Y ELEMENTOS DE PRAJFJCCION PERSONAL

(2)C.U.LT.: 30707161716

Resolucion 299/11, Anexo |

) Direccion:  JUNCAL 2950

_:. Localidad:  MARTINEZ

G cp: 1636

6) provincia: BS. AS.

(7) Nombre y Apellido del Trabajador: Jﬁmr\m \\\\..VQ?.@ ®>>\0 mU RALTA .
(

S pN.L:

) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desmpcena en trabajador:

(10) Elementos de proteccion personal, necesarios para el trabajador, segin el puesto de trabajo:
CALZADO DE SEGURIDAD - GAFAS TRANSPARENTES - GUANTES MOTEADOS - CASCO -
ROPA DE TRABAJO (REMERA, PANATALON)
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Resolucion 299/11, Anexo |

ENTREGA DE ROPA DE TRABAJO Y ECEMENTOS DE P L CION PERSONAL

(1) Razon Social:  NEWCOM LCS SA

(2)C.U.LT.: 30-70716171-6
() Direccion:  JUNCAL 2950 | Localidad: ~ MARTINEZ [Pcp: 1640 9 provincia: BS. AS.
(7) Nombre y Apellido del Trabajador: Vﬂwc S e Q,N G pN.L:

(9) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desempena en trabajador:

(10) Elementos de proteccion personal, necesarios para cl trabajador, segin el puesto de trabajo:  CASCO -
PANTALON - REMERA - GUANTES - GAFAS - CALZADO DE SEGURIDAD
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CONSTANCIA DE ENTREGA DE ROPA DE TRABAJO Y ELEMENTOS D= PROTECCION PERSONAL

*
cc..
Razén Social: NEW COM LCS S.A. _D:._H“ _ 30-70716171-6 :g O o 3 L 4

ESTABLECIMIENTO : AYSA INTEGRATED SOLUTIONS
Direccién: TUCUMAN 752 _88_.%& _92 _Q" |Provincia: _Q,w>
Nombre y apellido del trabajador: [RAMIREZ, PEDRO PABLO D.N.L: 34599526
Especialidad: TECNICO Legajo:

Descripcién breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desempeiia el trabajador:  [TECNICO INSTALADOR

Elementos de proteccién personal, necesarios para el trabajador, segin el puesto de trabajo: Casco, Zapatos de Seguridad, Antiparras, Ropa de Trabajo

Por el presente dejo constancia que se me ha hecho entrega del ELEMENTO DE PROTECCION PERSONAL abajo listado, el cual retiro de conformidad y me comprometo a utilizarlo
avalando con mi firma en el casillero correspondiente. Declaro conocer las de utilizacién, asi como las icil legales vigentes que obligan a su uso.
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Resolucion 299/11, Anexo I

\ (3) Direccién: JUNCAL 2950 _3 Localidad: MARTINEZ _EOF 1636  [® Provincia: BS. AS.
(7) Nombre y Apellido del Trabajador: Kw«j/ RN ﬁ@(u/b _30 N.L: wﬂk mpp mNﬁU
(9) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en el/los cualds se desmpeiia en trabajador: (10) Elementos de proteccion vn_.mcsm_ necesarios para el trabajador, segiin el puesto de trabajo:
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(3) Direccion: JUNCAL 2950

_:._.os_a? MARTINEZ

G)cp: 1636 [® Provincia: BS. AS.

(7) Nombre y Apellido del Trabajador:

Arne Rez (s ale

[PoNL: 3y 594526

(9) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en cl/los cuales se desmpeiia en trabajador:

ROPA DE TRABAJO (REMERA, PANATALON)

(10) Elementos de proteccién personal, necesarios para el trabajador, segtin el puesto de trabajo:
CALZADO DE SEGURIDAD - GAFAS TRANSPARENTES - GUANTES MOTEADOS - CASCO -
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Resolucion 299/11, Anexo I

@ C.ULT.: 30707161716
(3) Direccién: JUNCAL () Localidad: MARTINEZ _@0? 1636  [® Provincia: BS. AS.
(1) Nombre y Apellido del Trabajador: ~=( anc (S Gbli e STJdM ﬁvﬂ < _30.2.—.” 312912 .WK\

(9) Descripcién breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desmpeiia en trabajador:

(10) Elementos de proteccién personal, necesarios para el trabajador, segn el puesto de trabajo:
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(1Y Razén Social:

ENTREGA DE

A DE TRABAJO Y ELEMENTOS DE PRé

A C.U.LT.

Resolucion 299/11, Anexo I
ON{PERSO
30707161716

JUNCAL 2950

(3) Direccion:

_E Localidad: MARTINEZ

G cp. 1636

% provincia: BS. AS.

(7) Nombre y Apellido del Trabajador: AﬂAgOUQO ﬂu:w(.?.m\’ %QB@@M

[PoN1: 31231987

(9) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desmpeiia en trabajador: (10) Elementos de proteccion personal, necesarios para el trabajador, segin el _Edﬂv de trabajo:
CALZADO DE SEGURIDAD - GAFAS ‘—.§2.m1>m~m2‘—.mm - GUANTES MOTEADOS - CASCO -
ROPA DE TRABAJO (REMERA, PANATALON)
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NEWCOM LCS SA
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30-70716171-6

Resolucion 299/11, Anexo I

(3) Direccién:  JUNCAL 2950

_3 Localidad: MARTINEZ

(5)

C.P: 1640

% provincia:  BS.

AS.

(7) Nombre y Apellido del Trabajador: vuﬂ dacisco G abeitld

LSUmees

(8)

DL e s iy

(9) Descripcion breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desempeiia en trabajador:

(10) Elementos de proteccién personal, necesarios para el trabajador, segun el puesto de trabajo: CASCO -
PANTALON - REMERA - GUANTES - GAFAS - CALZADO DE SEGURIDAD

(11) (12) (13) (14) Posee 15) (16) (17)
Producto Tipo // Modelo Marca certificacion Cantidad Fecha de entrega Firma del trabajador
SL/NO .
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Resolucion 299/11

fA DE TRABAJO Y ELLEMENTOS DE PRO¥

(D Razén Social: NEWCOM LCS SA @C.ULT.: 30707161716
@) Direccién: JUNCAL 2950 ) Localidad: MARTINEZ ©cr: 1636 9 Provincia: BS, AS,

. . : ® _ N
(1) Nombre y Apellido del Trabajador: R £ QGE Ly 15 Tolent/ro BENITES D.N.IL: g5y Yy oy

(%) Descripcién breve del puesto/s de trabajo en el/los cuales se desmpeia en trabajador: (10) Elementos de proteccign personal, necesarios para el trabajador, segun el puesto de trabajo:

CALZADO DE SEGURIDAD - GAFAS TRANSPARENTES - GUANTES MOTEADOS - CAS

(11) (12) (13) (14) Posee 15) (16) un
Producto Tipo // Modelo Marca certificacion Cantidad Fecha de entrega Firma del trabajador
SI//NO

I Remera Algodén azul NO 2 1/8/2019

2 Buzo Algodén azul NO 2 1/8/2019

3 Guantes Moteados LIBUS Sl 2 1/8/2019

4 Pantalon Cargo azul Pampero Sl 2 1/8/2019

5 Calzado de seguridad Zapato dieléctrico Funcional S 1 1/8/2019

6 Gafas Transparentes LIBUS S 1 1/8/2019

7 Casco Casco dieléctrico LIBUS | 1 1/8/2019
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(3) Direccion: JUNCAL 2950 ) Localidad: MARTINEZ ®cp:1636  [© Provincia: BS AS
' =H o . — . = e e (8) 4 %) ]
(7) Nombre y Apellido del Trabajador: ~ Ol % P\f_.(_. MO L love (= D.N.L; Q/Q & 3U o N\A
(9) Descripcion breve del pueslo/s de trabajo en el/los cuales se desmpeiia en :m&m-m&on (10) Elementos de proteccion personal, necesarios para el trabajador, segin el puesto de trabajo: CALZ
SEGURIDAD, LENTES DE SEGURIDAD, GUANTES MOTEADOS, CASCO, ROPA DE TRABARI
(11) (12) (13) (14} Posee 15) (16) (17)
Producto Tipo // Modelo Marca certificacion Cantidad Fecha de entrega Firma del trabajador
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