)

PROSEGUR

EMPLEADOR: VN GLOBAL BPO S.A.

DOM Cl LI O LaRioja 441

LOCALI DAD: CORDOBA CIUDAD (C.P. 5000)

C.U.I.T: 30-69849822-2

LEGAJO N° APELLIDO Y NOMBRES C.U.LL PERIODO DE PAGO
135636 CAMBRA, SABRINA SOLEDAD 27-41351078-9 JUNIO 2024
ULTIMO DEPOSITO DE APORTES FECHA INGRESO FECHA ANTIGUEDAD FECHA EGRESO
FECHA LAPSO BANCO RECONOCIDA
10/ 06/ 2024 05- 2024 HI POTEC. NAC. 01/ 12/ 2023 01/ 12/ 2023 10/ 06/ 2024
CATEGORIA CALIFICACION PUESTO SUELDO BAsIcO | c.cosTo
L1268 20 1. CATEGRIA OP. A perador de Call Center | Perador de Gall],geg9; 211128
. TOTAL
cODIGO CONCEPTO Hs DIAS |HAB-CON APORTE|HAB. SIN APORTE | DEDUCCIONES
1000 Suel do 1.00 | 186591. 60
2560 Lic.Enferm Art 208 LCT 1.00 | 6897.17
2849 | nasi stenci as por Baja 20. 00| -124394. 40
2850 Descuento Dias Lic. 1.00 | -6219.72
2859 Presenti sno 8.33 | 5239.55
3000 Suel do Anual Conpl em 159. 09 89927. 18
5579 Inc. N. R acuerdo 04/ 24 58. 24 36223. 65
5584 Ac. Pres. N. R 04/ 2024 1.00 3018. 64
5605 SAC NR 159.0 51996. 03
5630 Vacaci ones No Gozadas 6. 00 52658. 28
5660 S.A C. Vac. no gozadas 1.00 4388. 19
6010 Jubi | aci on 11. 00 17384. 55
6020 Ley 19.032 3.00 4741. 24
6320 OSECAC- Ac. Col ect . 3.00 2119. 08
6332 Ley Prov 482 - FORMOSA 0.50 790. 21
6630 OS ECAC 3.00 6375. 98
6638 Aporte Especial OSECAC 1.00 100. 00
6650 S.E. C 2.00 3160. 83
6656 S.E.C. Ac. Col ec. 2.00 1412. 72
6700 F.AECY.S 0.5 % 0.50 790. 21
6707 F.A E.CY.S S/ Ac. Col ec 0.50 353. 18
7499 Desc. Red. mes Anteri or 1.00 0.59
7500 Aj uste Redondeo (+) 1.00 -0.42
FECHA Y LUGAR DE PAGO HAB.CL?IT,G'IBRTES HAB.S.II-I? Iﬁ(l)_RTES DEJl.f)C.(I;fBLNES
19/ 06/ 2024 FORMOSA 158041. 38 |148284.79 |37228.17
RECIBi CONFORME LA SUMA DE PESOS: TOTAL A PAGAR
dosci entos sesenta y nueve mil noventa y ocho con cero
269098. 00

DEPOSITADOS EN SU CUENTA DE AHORRO

EN CONCEPTO DE MIS HABERES CORRESPONDIENTES AL PERIODO ARRIBA

INDICADO Y SEGUN LA PRESENTE LIQUIDACION, DEJANDO CONSTANCIA

DE HABER RECIBIDO UN DUPLICADO DE ESTE RECIBO

F.P. 3

ART: Prevenci 6n ART

APODERADO

| Guibernau, Alejandro Ruben

Copia para el empleado

D

EMPLEADOR VN GLOBAL BPO S.A.
DOM Cl LI O LaRioja 441
PROSEGUR Localipap: CORDOBA CIUDAD (C.P. 5000)

C.U.I.T: 30-69849822-2

LEGAJO N°

APELLIDO Y NOMBRES

C.U.lLL

PERIODO DE PAGO

135636

CAMBRA, SABRINA SOLEDAD

27-41351078-9

JUNIO 2024

ULTIMO DEPOSITO DE APORTES

FECHA INGRESO

FECHA ANTIGUEDAD

FECHA EGRESO

V4

L.

FECHA LAPSO BANCO RECONOCIDA
10/ 06/ 2024 05- 2024 HI POTEC. NAC. 01/ 12/ 2023 01/ 12/ 2023 10/ 06/ 2024
CATEGORIA CALIFICACION PUESTO SUELDO BAsico | c.cosTo
1128 20 1. CATEGORIA CP. (A perador de Call Centeff ~OPerador de Galf  g659; 211128
cODIGO CONCEPTO Jg;fi's HAB.CON APORTE|HAB. SIN APORTE | DEDUCCIONES
1000 | Suel do 1. 00 186591. 60
2560 | Lic.Enferm Art 208 LCT 1.00 | 6897.17
2849 | I nasi stenci as por Baja 20. 00| -124394. 4(
2850 | Descuento Dias Lic. 1.00 | -6219.72
2859 Presenti sno 8. 33 5239. 55
3000 | Suel do Anual Conpl em 159. 0p 89927. 18
5579 Inc. N.R acuerdo 04/ 24 58. 24 36223. 65
5584 | Ac. Pres. N. R 04/ 2024 1.00 3018. 64
5605 | SAC NR 159. Op 51996. 03
5630 | Vacaci ones No Gozadas 6. 00 52658. 28
5660 | S. A.C. Vac. no gozadas 1. 00 4388. 19
6010 | Jubil aci on 11. 00 17384. 55
6020 | Ley 19.032 3.00 4741. 24
6320 | OSECAC- Ac. Col ect. 3.00 2119. 08
6332 Ley Prov 482 - FORMOSA 0.50 790. 21
6630 | O S.E.C. A C 3.00 6375. 98
6638 | Aporte Especial OSECAC 1.00 100. 00
6650 | S.E. C 2.00 3160. 83
6656 | S.E. C. Ac. Col ec. 2.00 1412.72
6700 | FFAECY.S 0.5% 0. 50 790. 21
6707 F.A E.CY.S S/Ac. Col ec 0.50 353. 18
7499 Desc. Red. nes Anterior 1.00 0. 59
7500 | Aj uste Redondeo (+) 1.00 - 0. 42
FECHA Y LUGAR DE PAGO HAB.C.I-OONTIQ’LORTES HAB.S.II-I? Iﬁcl;RTEs DEJU?:I::)LNES
19/ 06/ 2024 FORMOSA 158041. 38 [148284.79 [37228.17
RECIBIi CONFORME LA SUMA DE PESOS: TOTAL A PAGAR
dosci entos sesenta y nueve m| noventa y ocho con cero
269098. 00
EEPC?)SI‘IITCAEDP’?'ISD %’é ?ATSCEAEBN;:EDSECAI;:???RERSISDNDIENI'ES AL PERIODO ARRIBA
'é‘é’wévkii?ﬁs%ﬁﬁiiﬁrSé“SéDé‘sﬂ‘éﬁE"c‘?éﬁ""" CONSTANGIA
F. P. ART: Prevenci 6n ART
FIRMA

Copia para el empleador



LINTERbankin *k

Comprobante de transferencia electrénica

Datos de la cuenta crédito

Banco:

Denominacion:

Bco Hipotecario

CAMBRA SABRINA SOLEDAD

Cuit: 27413510789

CBU: 0440038740000372641849
Fecha: 19/06/2024 15:23 hs.

Tipo de transferencia: Sueldos

Concepto:

Motivo:

Nro. de transferencia: 1899062724

Nro. de red: 5645492

Importe: $ 269098.00

Datos de la cuenta débito

Banco:
Denominacion:
Cuit:

CBU:

Santander Rio

VN GLOBAL BPO SA
30698498222
0720769520000000298872

00694D0ODC63D2C203C15C19D29796B1953956904366C26BBBCFEBIOEB7AQ0A8C4

Nivel de seguridad: confidencial

Este comprobante acredita la existencia de una transferencia electronica de fondos cursada a través de la Red Interbanking. La

causa de la transferencia, su imputacién y efectos dependeran de lo acordado entre las partes en el marco de su relacion, de la

que no es parte Interbanking S.A. Este documento no sustituye los comprobantes oficiales que deban ser emitidos y entregados
por las partes conforme lo establezcan las normas aplicables. El presente comprobante se emite con caracter confidencial y para|

uso exclusivo de las partes involucradas




