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ORIGINAL Recibo de Haberes 4
EXMED SRL 30-71044117-7
Direccién  : CODIGO 596 Nro.: 3617 Piso: Depto.:
COMODORD RIVADAVIA 5000
Servicio de transporte automotor de cargas n.c.p.
PERIODO f BONADO DESCRIPCION DEL PAGO FECHA DE PAGO LUGAR DE PAGO
08/2024 :AGDET 02024 05/09/2024 COMODORQO RIVADAVIA
LEGAIQ APELLIDO Y NOMBRE DEL EMPLEADO j C.ULL
- _GRILLO, LUCIANG JOSE i B 20-34624584-1
Sueldo / Jornal; 1,021,108.87 Categoria:  CATEGORIA J-B Tarea: CHOFER DE CAM|ONES
Obra Social: ADOS ingreso: 16/02/202a
Depésito previsional; Periodo: Fecha:
Descripcion Cod. Unid Haberes Retenciones Adicionales
Feriados 17 i 40,844.35
Ausencias por Feriado 26 1 -34,036.96
Sueldo basico -PETROLEROS CH 70 493,297.70
ZONA DESFAVORABLE 85% © 71 415,267.30
ADICIONAL TURNO B 72 108,543 .87
PAZ SOCIAL 76 181,770.88
PRESENTISMO CCT 605 77 72,172.79
Jubilacién 20000 11.00 141,004 59
Lev 19.032 20001 38,455.80'
Obra social 20002 3.00 38,455.80
Sindicato PETROLEROS PRIV. CHUBUT 20009 5.00 67,789.96
Cuota Alimentaria 20401 526,527.21
ASIG. ALIMENTARIA CCT 605/1C- ART 25 45010 11 148,564.35
ACTA MTEYSS S/REM 46015 61,663.18
ACTA MTEYSS S/ NO REM 46016 11 12,276.00
mnp il
Total bruto 1,504,363.46 Totales : 1,281,859.93 812,233,386 222,503.53
- —_—
Total neto 692,130.10 Pagina 1de 1

Recibf conforme ia suma de pesos:

Depositados en: SANTANDER 5.4, CA

En concepto de haberes torrespondientes al perfoda arriba indicado y segin la presente liguidacion,
dejando constancia de haber racibido un duplicado de este recibo, Incluide aumento de futuros
cenvenios, leyes y/o resoluclones.

SEISCIENTOS NOVENTA ¥ DOS MIL CIENTO TREINTA CON 10/100

380366527 | 7

F|rma del empleado"




