












Legajo:
34611 CARRIL,  ABRIL VICTORIA

C.U.I.L.:
27-43519615-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA CULTURAL

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
01/10/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 05310094865

Legajo:
34611 CARRIL,  ABRIL VICTORIA

C.U.I.L.:
27-43519615-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA CULTURAL

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
01/10/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 05310094865

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,091,063.00   1,091,063.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,018,325.4728.00100101 SUELDO BASICO 1,018,325.4728.00100101
FERIADO 72,737.532.00101001 FERIADO 72,737.532.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 14,547.512.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 14,547.512.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -276,402.63109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -276,402.63109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 276,402.63109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 276,402.63109803
Total Haberes: 1,105,610.51109999 Total Haberes: 1,105,610.51109999
JUBILACION 11.00 % 121,617.16400101 JUBILACION 11.00 % 121,617.16400101
LEY 19.032 3.00 % 33,168.32401101 LEY 19.032 3.00 % 33,168.32401101
ASE 3.00 % 33,168.32405101 ASE 3.00 % 33,168.32405101
Total Deducciones: 187,953.80409999 Total Deducciones: 187,953.80409999
REDONDEO -0.29799998 REDONDEO -0.29799998
Total Otros Desc.: -0.29799999 Total Otros Desc.: -0.29799999

00000-00030410Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos NOVECIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS
CINCUENTA Y SIETE

Total: 917,657.00

00000-00030410Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos NOVECIENTOS DIECISIETE MIL SEISCIENTOS
CINCUENTA Y SIETE

Total: 917,657.00

(0000:00ãÞ000NY00:3ÞÝí) (0000:00ãÞ000NY00:3ÞÝí)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado



Legajo:
34632 CASTIGLIONE,  MARIANELA

C.U.I.L.:
27-35141449-4

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:
2024/02
Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - FUELL PROGRAMMING

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
11/12/2023

Forma de Pago
Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 3408383818

Legajo:
34632 CASTIGLIONE,  MARIANELA

C.U.I.L.:
27-35141449-4

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:
2024/02
Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - FUELL PROGRAMMING

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
11/12/2023

Forma de Pago
Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 3408383818

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,190,250.00   1,190,250.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101
FERIADO 79,350.002.00101001 FERIADO 79,350.002.00101001
HORAS EXTRAS 100 % D 142,830.0012.00103021 HORAS EXTRAS 100 % D 142,830.0012.00103021
ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -337,237.50109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -337,237.50109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 337,237.50109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 337,237.50109803
Total Haberes: 1,348,950.00109999 Total Haberes: 1,348,950.00109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.17799998 REDONDEO -0.17799998
Total Otros Desc.: -0.17799999 Total Otros Desc.: -0.17799999

00000-00030418Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CIENTO CINCUENTA Y DOS MIL
DOSCIENTOS CUARENTA Y UNO

Total: 1,152,241.00

00000-00030418Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CIENTO CINCUENTA Y DOS MIL
DOSCIENTOS CUARENTA Y UNO

Total: 1,152,241.00

(0000:00åX000NYÞ0:3ÞÝé) (0000:00åX000NYÞ0:3ÞÝé)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado









Legajo:
34576 CONTRERAS,  CARLOS NAHUEL

C.U.I.L.:
20-38781037-5

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA VENTAS ACTIVOS

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
10/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:3563356889

Legajo:
34576 CONTRERAS,  CARLOS NAHUEL

C.U.I.L.:
20-38781037-5

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA VENTAS ACTIVOS

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
10/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:3563356889

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,160,958.00   1,160,958.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,083,560.8028.00100101 SUELDO BASICO 1,083,560.8028.00100101
FERIADO 77,397.202.00101001 FERIADO 77,397.202.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 15,479.442.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 15,479.442.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -294,109.36109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -294,109.36109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 294,109.36109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 294,109.36109803
Total Haberes: 1,176,437.44109999 Total Haberes: 1,176,437.44109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
OSMMEDT 3.00 % 34,713.38405101 OSMMEDT 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.73799998 REDONDEO -0.73799998
Total Otros Desc.: -0.73799999 Total Otros Desc.: -0.73799999

00000-00030471Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos NOVECIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS
VEINTINUEVE

Total: 979,729.00

00000-00030471Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos NOVECIENTOS SETENTA Y NUEVE MIL SETECIENTOS
VEINTINUEVE

Total: 979,729.00

(0000:00áD000N_:0:3Þíì) (0000:00áD000N_:0:3Þíì)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado



Legajo:
34652 DREILING,  ELIAN

C.U.I.L.:
20-40162641-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION PARADA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:37910055048

Legajo:
34652 DREILING,  ELIAN

C.U.I.L.:
20-40162641-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:37910055048

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,587,000.00   1,587,000.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101
FERIADO 105,800.002.00101001 FERIADO 105,800.002.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803
Total Haberes: 1,608,160.00109999 Total Haberes: 1,608,160.00109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.17799998 REDONDEO -0.17799998
Total Otros Desc.: -0.17799999 Total Otros Desc.: -0.17799999

00000-00030424Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

00000-00030424Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

(0000:00æX000NZX0:3ÞÝé) (0000:00æX000NZX0:3ÞÝé)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado



Legajo:
34574 ECHEVARRIA,  GONZALO

C.U.I.L.:
20-41835665-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA COMUNICACION EXTERNA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
08/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:14613703036

Legajo:
34574 ECHEVARRIA,  GONZALO

C.U.I.L.:
20-41835665-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA COMUNICACION

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
08/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:14613703036

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,607,480.00   1,607,480.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,500,314.6728.00100101 SUELDO BASICO 1,500,314.6728.00100101
FERIADO 107,165.332.00101001 FERIADO 107,165.332.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 21,433.072.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 21,433.072.00109001
DESCUENTO DIAS VACACIONES -107,165.33-2.00109300 DESCUENTO DIAS VACACIONES -107,165.33-2.00109300
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -380,436.94109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -380,436.94109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 380,436.94109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 380,436.94109803
Total Haberes: 1,521,747.74109999 Total Haberes: 1,521,747.74109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.43799998 REDONDEO -0.43799998
Total Otros Desc.: -0.43799999 Total Otros Desc.: -0.43799999

00000-00030404Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON TRESCIENTOS VEINTICINCO MIL TREINTA Y
NUEVE

Total: 1,325,039.00

00000-00030404Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON TRESCIENTOS VEINTICINCO MIL TREINTA Y
NUEVE

Total: 1,325,039.00

(0000:00á0000NXX0:3ÞÝè) (0000:00á0000NXX0:3ÞÝè)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado



Legajo:
34574 ECHEVARRIA,  GONZALO

C.U.I.L.:
20-41835665-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

VACACIONES2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA COMUNICACION EXTERNA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
08/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:14613703036

Legajo:
34574 ECHEVARRIA,  GONZALO

C.U.I.L.:
20-41835665-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

VACACIONES2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA COMUNICACION

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
08/05/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:14613703036

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,607,480.00   1,607,480.00

FCCT

VACACIONES GOZADAS 900,188.8014.00109214 VACACIONES GOZADAS 900,188.8014.00109214
Total Haberes: 900,188.80109999 Total Haberes: 900,188.80109999
JUBILACION 11.00 % 59,398.46400101 JUBILACION 11.00 % 59,398.46400101
LEY 19.032 3.00 % 16,199.58401101 LEY 19.032 3.00 % 16,199.58401101
ASE 3.00 % 16,199.58405101 ASE 3.00 % 16,199.58405101
Total Deducciones: 91,797.62409999 Total Deducciones: 91,797.62409999
REDONDEO -0.82799998 REDONDEO -0.82799998
Total Otros Desc.: -0.82799999 Total Otros Desc.: -0.82799999

00000-00030403Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos OCHOCIENTOS OCHO MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y
DOS

Total: 808,392.00

00000-00030403Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos OCHOCIENTOS OCHO MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y
DOS

Total: 808,392.00

(0000:00á0000NXN0:3ÞÞ6) (0000:00á0000NXN0:3ÞÞ6)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado

















Legajo:
34633 MALTE,  VALENTINA

C.U.I.L.:
27-41836219-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

AJUSTE   2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
14/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440498828

Legajo:
34633 MALTE,  VALENTINA

C.U.I.L.:
27-41836219-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

AJUSTE   2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
14/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440498828

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 06/03/2024 CASA CENTRAL, 06/03/2024

  1,190,250.00   1,190,250.00

FCCT

SUELDO BASICO 158,700.004.00100101 SUELDO BASICO 158,700.004.00100101
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -39,675.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -39,675.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 39,675.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 39,675.00109803
Total Haberes: 158,700.00109999 Total Haberes: 158,700.00109999
JUBILACION 11.00 % 12,066.21400101 JUBILACION 11.00 % 12,066.21400101
LEY 19.032 3.00 % 3,290.78401101 LEY 19.032 3.00 % 3,290.78401101
ASE 3.00 % 3,290.78405101 ASE 3.00 % 3,290.78405101
Total Deducciones: 18,647.77409999 Total Deducciones: 18,647.77409999
REDONDEO -0.77799998 REDONDEO -0.77799998
Total Otros Desc.: -0.77799999 Total Otros Desc.: -0.77799999

00000-00030477Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos CIENTO CUARENTA MIL CINCUENTA Y TRES
en concepto de mis haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente liquidación.

Total: 140,053.00

00000-00030477Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos CIENTO CUARENTA MIL CINCUENTA Y TRES
en concepto de mis haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente liquidación.

Total: 140,053.00

(0000:00åÊ000N_Ô0:3ßA^) (0000:00åÊ000N_Ô0:3ßA^)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado



Legajo:
34633 MALTE,  VALENTINA

C.U.I.L.:
27-41836219-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
14/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440498828

Legajo:
34633 MALTE,  VALENTINA

C.U.I.L.:
27-41836219-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
14/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440498828

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,190,250.00   1,190,250.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101
AUSENCIAS -158,700.00-4.00100102 AUSENCIAS -158,700.00-4.00100102
FERIADO 79,350.002.00101001 FERIADO 79,350.002.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -261,855.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -261,855.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 261,855.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 261,855.00109803
Total Haberes: 1,047,420.00109999 Total Haberes: 1,047,420.00109999
JUBILACION 11.00 % 115,216.20400101 JUBILACION 11.00 % 115,216.20400101
LEY 19.032 3.00 % 31,422.60401101 LEY 19.032 3.00 % 31,422.60401101
ASE 3.00 % 31,422.60405101 ASE 3.00 % 31,422.60405101
Total Deducciones: 178,061.40409999 Total Deducciones: 178,061.40409999
REDONDEO -0.40799998 REDONDEO -0.40799998
Total Otros Desc.: -0.40799999 Total Otros Desc.: -0.40799999

00000-00030419Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS
CINCUENTA Y NUEVE

Total: 869,359.00

00000-00030419Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos OCHOCIENTOS SESENTA Y NUEVE MIL TRESCIENTOS
CINCUENTA Y NUEVE

Total: 869,359.00

(0000:00åÊ000NYè0:3ÞÝê) (0000:00åÊ000NYè0:3ÞÝê)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado









Legajo:
34631 MOTZO,  JULIETA

C.U.I.L.:
27-43521653-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - ANALISTA MARKETING

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
11/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 407653513276

Legajo:
34631 MOTZO,  JULIETA

C.U.I.L.:
27-43521653-1

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - ANALISTA MARKETING

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
11/12/2023

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 407653513276

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,190,250.00   1,190,250.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,110,900.0028.00100101
FERIADO 79,350.002.00101001 FERIADO 79,350.002.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 15,870.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -301,530.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -301,530.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 301,530.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 301,530.00109803
Total Haberes: 1,206,120.00109999 Total Haberes: 1,206,120.00109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.17799998 REDONDEO -0.17799998
Total Otros Desc.: -0.17799999 Total Otros Desc.: -0.17799999

00000-00030416Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON NUEVE MIL CUATROCIENTOS ONCE
en concepto de mis haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente liquidación.

Total: 1,009,411.00

00000-00030416Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON NUEVE MIL CUATROCIENTOS ONCE
en concepto de mis haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente liquidación.

Total: 1,009,411.00

(0000:00åN000NYÊ0:3ÞÝè) (0000:00åN000NYÊ0:3ÞÝè)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado







Legajo:
34643 OCARANZA,  MIGUEL EZEQUIEL

C.U.I.L.:
20-40980200-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - TECNICO ANALISTA MATERIALES

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
01/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440374575

Legajo:
34643 OCARANZA,  MIGUEL EZEQUIEL

C.U.I.L.:
20-40980200-2

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - TECNICO ANALISTA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
01/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440374575

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,547,944.00   1,547,944.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,444,747.7328.00100101 SUELDO BASICO 1,444,747.7328.00100101
FERIADO 103,196.272.00101001 FERIADO 103,196.272.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 20,639.252.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 20,639.252.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -392,145.81109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -392,145.81109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 392,145.81109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 392,145.81109803
Total Haberes: 1,568,583.25109999 Total Haberes: 1,568,583.25109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.92799998 REDONDEO -0.92799998
Total Otros Desc.: -0.92799999 Total Otros Desc.: -0.92799999

00000-00030422Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y UN MIL
OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO

Total: 1,371,875.00

00000-00030422Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y UN MIL
OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO

Total: 1,371,875.00

(0000:00åè000NZD0:3ÞÝë) (0000:00åè000NZD0:3ÞÝë)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado





Legajo:
34654 PINEDA SIERRA,  CRISTIAN RICARDO

C.U.I.L.:
20-95566819-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION PARADA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 0170570394

Legajo:
34654 PINEDA SIERRA,  CRISTIAN RICARDO

C.U.I.L.:
20-95566819-8

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.: 0170570394

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,587,000.00   1,587,000.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101
FERIADO 105,800.002.00101001 FERIADO 105,800.002.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803
Total Haberes: 1,608,160.00109999 Total Haberes: 1,608,160.00109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.17799998 REDONDEO -0.17799998
Total Otros Desc.: -0.17799999 Total Otros Desc.: -0.17799999

00000-00030425Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

00000-00030425Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

(0000:00æ{000NZ{0:3ÞÝí) (0000:00æ{000NZ{0:3ÞÝí)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado

















Legajo:
34650 VIDAL CAÑETTE,  JAVIER ALEJANDRO

C.U.I.L.:
20-36745868-3

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago

PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION PARADA

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440528095

Legajo:
34650 VIDAL CAÑETTE,  JAVIER ALEJANDRO

C.U.I.L.:
20-36745868-3

Convenio:
PERSONAL FCCT

Categoria - Calif. Profesional

Período a abonar:

2024/02

Aportes jubilatorios:
REG. NAC. SEG. SOCIAL Y O. SOCIALES.

Depositados en el banco: el dìa: Último aporte:

REM. EXENTACONCEPTOS HABERES DEDUC.

Apellido y Nombre

Sueldo - Jornal Forma de Pago
M

Lugar y Fecha de Pago
PERSONAL FCCT - SUPERVISOR EJECUCION

Empleador:  SERIAL DE LA TORRE S.A.
Domicilio:    CARLOS PELLEGRINI 989 11° PISO
Localidad:   CAPITAL FEDERAL

30-66326591-8C.U.I.T.:

TOT.DS/HS

Fecha de ingreso:
22/01/2024

Forma de Pago

Acreditación bancaria. Cuenta Nro.:1440528095

AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1 AFIP - INTERNET 15/02/2024 2024/1

CASA CENTRAL, 01/03/2024 CASA CENTRAL, 01/03/2024

  1,587,000.00   1,587,000.00

FCCT

SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101 SUELDO BASICO 1,481,200.0028.00100101
FERIADO 105,800.002.00101001 FERIADO 105,800.002.00101001
ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001 ART. 155 - VAR. ART. 169 21,160.002.00109001
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (-) -402,040.00109802
SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803 SUMA EXENTA GCIAS ACUERDO (+) 402,040.00109803
Total Haberes: 1,608,160.00109999 Total Haberes: 1,608,160.00109999
JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101 JUBILACION 11.00 % 127,282.41400101
LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101 LEY 19.032 3.00 % 34,713.38401101
ASE 3.00 % 34,713.38405101 ASE 3.00 % 34,713.38405101
Total Deducciones: 196,709.17409999 Total Deducciones: 196,709.17409999
REDONDEO -0.17799998 REDONDEO -0.17799998
Total Otros Desc.: -0.17799999 Total Otros Desc.: -0.17799999

00000-00030423Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278

FIRMA DEL EMPLEADOR

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

00000-00030423Recibo N°:

POR CONSULTAS SOBRE SU LIQUIDACION LE SOLICITAMOS COMUNICARSE AL T.E.(011)
5365-7160  DE LUNES A VIERNES DE 10 A 12  Y DE 14 A 16 HS.

COB. ACCIDENTES:PREVENCION ART - Teléfono Emergencias Médicas 0800-4444-278 FIRMA DEL EMPLEADO

Recibí conforme la suma de pesos: Pesos UN MILLON CUATROCIENTOS ONCE MIL
CUATROCIENTOS CINCUENTA Y UNO

Total: 1,411,451.00

(0000:00æN000NZN0:3ÞÝï) (0000:00æN000NZN0:3ÞÝï)

Gabriel Cabrera  -  Apoderado


