




































: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024 BASE LAS HERAS BASE LAS HERAS

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 242,083.65 79.00  242,083.65 79.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 198,508.83 79.00  198,508.83 79.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III  2 2Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III

 22,308.48 4  22,308.48 4 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 208,242.30 21.00  208,242.30 21.00 Horas Manejo  251 251Horas Manejo

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 110,774.13  110,774.13Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 96,017.58  96,017.58Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 26,186.61  26,186.61Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 31,507.73  31,507.73Obra Social  20002 20002Obra Social

 132,345.72 13.00  132,345.72 13.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 50,902.20 5.00  50,902.20 5.00 Vianda Hs. Ext. Art 41 CCT 545-08  40001 40001Vianda Hs. Ext. Art 41 CCT 545-08

 55,144.05 13.00  55,144.05 13.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 21,209.25 5  21,209.25 5 Ay. Alim. Hs. Ext. Art 42 CCT 545-08  40003 40003Ay. Alim. Hs. Ext. Art 42 CCT 545-08

 91,623.96 9.00  91,623.96 9.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 44,168.09  44,168.09SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 17,771.99  17,771.99SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 133,202.57  133,202.57SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 53,596.96  53,596.96SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 74,934.05  74,934.05Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000003

7733

/  5

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024 BASE LAS HERAS BASE LAS HERAS

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

-74,934.05 -74,934.05Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.03  0.03Redondeo  99999 99999Redondeo

 599,964.82 153,711.92 872,887.10 1,319,140.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON TRESCIENTOS DIECINUEVE MIL CIENTO CUARENTA

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000003

7733

/  5

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

UN MILLON TRESCIENTOS DIECINUEVE MIL CIENTO CUARENTARecibí conforme la suma de pesos:

 599,964.82 153,711.92 872,887.10 1,319,140.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

BASE LAS HERAS BASE LAS HERAS

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 269,662.80 88.00  269,662.80 88.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 221,123.76 88.00  221,123.76 88.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III  2 2Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III

 50,194.08 9.00  50,194.08 9.00 Hs. Feriados no trabajados CCT 545/08  10 10Hs. Feriados no trabajados CCT 545/08

 84,288.55 8.50  84,288.55 8.50 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 168,577.10 17.00  168,577.10 17.00 Horas Manejo  251 251Horas Manejo

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 126,390.07  126,390.07Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 111,232.67  111,232.67Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 30,336.19  30,336.19Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 36,500.50  36,500.50Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 132,345.72 13.00  132,345.72 13.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 50,902.20 5.00  50,902.20 5.00 Vianda Hs. Ext. Art 41 CCT 545-08  40001 40001Vianda Hs. Ext. Art 41 CCT 545-08

 55,144.05 13.00  55,144.05 13.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 21,209.25 5  21,209.25 5 Ay. Alim. Hs. Ext. Art 42 CCT 545-08  40003 40003Ay. Alim. Hs. Ext. Art 42 CCT 545-08

 81,443.52 8.00  81,443.52 8.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 51,167.03  51,167.03SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 17,256.86  17,256.86SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 154,310.05  154,310.05SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000003

7733

/  5

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

CARPANCHAY , FABIAN ALBERTO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

14/01/2019 3,064.35

20-21314630-1

OFICIAL ESPECIALIZADO

 235

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

BASE LAS HERAS BASE LAS HERAS

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 52,043.43  52,043.43SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 86,498.21  86,498.21Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-86,498.21 -86,498.21Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.74  0.74Redondeo  99999 99999Redondeo

 615,822.85 186,128.92 1,011,206.07 1,440,900.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON CUATROCIENTOS CUARENTA MIL NOVECIENTOS

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000003

7733

/  5

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

UN MILLON CUATROCIENTOS CUARENTA MIL NOVECIENTOSRecibí conforme la suma de pesos:

 615,822.85 186,128.92 1,011,206.07 1,440,900.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.























: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

EDELMAN MARTINEZ , MATIAS NAZARENO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

EDELMAN MARTINEZ , MATIAS NAZARENO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

11/07/2024 2,013,090.00

20-31456554-2

CALIDAD

 439

11/07/2024 2,013,090.00

20-31456554-2

CALIDAD

 439

10/2024 11/11/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

10/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 2,013,090.00  2,013,090.00Sueldo Básico  3 3Sueldo Básico

 201,309.00  201,309.00Presentisimo 100%  18 18Presentisimo 100%

 243,583.89  243,583.89Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 66,431.97  66,431.97Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 66,431.97  66,431.97Obra Social  20002 20002Obra Social

 112,048.59  112,048.59Viandas y Refrigerios  44010 44010Viandas y Refrigerios

 0.24  0.24Redondeo  99999 99999Redondeo

 112,048.83 376,447.83 2,214,399.00 1,950,000.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON NOVECIENTOS CINCUENTA MIL 

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON NOVECIENTOS CINCUENTA MIL Recibí conforme la suma de pesos:

 112,048.83 376,447.83 2,214,399.00 1,950,000.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 248,212.35 81.00  248,212.35 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 32,267.61 9  32,267.61 9 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 42,196.14 81.00  42,196.14 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 208,157.76 48.00  208,157.76 48.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 76,214.11 11.00  76,214.11 11.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 92,380.73 10.00  92,380.73 10.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 82,729.16  82,729.16Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 96,044.03  96,044.03Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 26,193.83  26,193.83Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 31,516.41  31,516.41Obra Social  20002 20002Obra Social

 142,526.16 14.00  142,526.16 14.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 59,385.90 14.00  59,385.90 14.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 44,180.26  44,180.26SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 10,216.75  10,216.75SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 133,239.27  133,239.27SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 30,811.78  30,811.78SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 482,700.30  482,700.30Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 112,172.61  112,172.61Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

-112,172.61 -112,172.61Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.28  0.28Redondeo  99999 99999Redondeo

 903,060.70 153,754.27 873,127.57 1,622,434.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON SEISCIENTOS VEINTIDÓS MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y CUATRO

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON SEISCIENTOS VEINTIDÓS MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

 903,060.70 153,754.27 873,127.57 1,622,434.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 165,474.90 54.00  165,474.90 54.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 28,130.76 54.00  28,130.76 54.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 32,267.61 9.00  32,267.61 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 138,771.84 32.00  138,771.84 32.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 96,802.83 27.00  96,802.83 27.00 Horas  Enfermedad - UOCRA  52 52Horas  Enfermedad - UOCRA

 27,714.22 4.00  27,714.22 4.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 9,238.07 1.00  9,238.07 1.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 64,830.70  64,830.70Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 17,681.10  17,681.10Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 21,273.90  21,273.90Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 10,180.44 1.00  10,180.44 1.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 29,822.12  29,822.12SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,812.81  7,812.81SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 89,937.85  89,937.85SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 23,561.95  23,561.95SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

FERNANDEZ , NESTOR JOSE

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

24/07/2024 3,064.35

20-27811943-3

OFICIAL ESPECIALIZADO

 444

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 756,889.77  756,889.77Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 79,854.08  79,854.08Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-79,854.08 -79,854.08Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.48  0.48Redondeo  99999 99999Redondeo

 1,062,428.32 111,845.26 589,369.94 1,539,953.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON QUINIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y TRES

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON QUINIENTOS TREINTA Y NUEVE MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y TRESRecibí conforme la suma de pesos:

 1,062,428.32 111,845.26 589,369.94 1,539,953.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

GODOY , MARCELO ALEJANDRO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GODOY , MARCELO ALEJANDRO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

21/07/2024 3,153,500.00

20-28637612-7

COORDINADOR DE CALIDAD

 193

21/07/2024 3,153,500.00

20-28637612-7

COORDINADOR DE CALIDAD

 193

10/2024 11/11/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

10/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 3,153,500.00  3,153,500.00Sueldo Básico  3 3Sueldo Básico

 315,350.00  315,350.00Presentisimo 100%  18 18Presentisimo 100%

 304,379.97  304,379.97Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 83,012.72  83,012.72Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 83,012.72  83,012.72Obra Social  20002 20002Obra Social

 175,523.81  175,523.81Viandas y Refrigerios  44010 44010Viandas y Refrigerios

 0.60  0.60Redondeo  99999 99999Redondeo

 175,524.41 470,405.41 3,468,850.00 3,173,969.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TRES MILLONES CIENTO SETENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS SESENTA Y NUEVE

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

TRES MILLONES CIENTO SETENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS SESENTA Y NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

 175,524.41 470,405.41 3,468,850.00 3,173,969.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.





: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 187,865.28 72.00  187,865.28 72.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 27,477.00 9  27,477.00 9 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 31,950.72 72.00  31,950.72 72.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 147,445.08 34.00  147,445.08 34.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 27,477.00 9.00  27,477.00 9.00 Inasistencias  101 101Inasistencias

-27,477.00 -27,477.00Inasistencias  109 109Inasistencias

 24,520.48 4.00  24,520.48 4.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 40,092.16 5.00  40,092.16 5.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 183,903.60 30.00  183,903.60 30.00 Horas Manejo  251 251Horas Manejo

 84,146.98  84,146.98Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 80,014.14  80,014.14Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 21,822.04  21,822.04Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 26,256.28  26,256.28Obra Social  20002 20002Obra Social

 111,984.84 11.00  111,984.84 11.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 46,660.35 11.00  46,660.35 11.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 36,806.51  36,806.51SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 8,027.45  8,027.45SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 111,001.44  111,001.44SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 24,209.26  24,209.26SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 89,865.84  89,865.84Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-89,865.84 -89,865.84Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.31  0.31Redondeo  99999 99999Redondeo

 338,690.16 128,092.46 727,401.30 937,999.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: NOVECIENTOS TREINTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVE

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

NOVECIENTOS TREINTA Y SIETE MIL NOVECIENTOS NOVENTA Y NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

 338,690.16 128,092.46 727,401.30 937,999.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 211,348.44 81.00  211,348.44 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 35,944.56 81.00  35,944.56 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 27,477.00 9.00  27,477.00 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 156,118.32 36.00  156,118.32 36.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 24,520.48 4.00  24,520.48 4.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 8,173.49 1.00  8,173.49 1.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 183,903.60 30.00  183,903.60 30.00 Horas Manejo  251 251Horas Manejo

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 73,147.94  73,147.94Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 89,276.39  89,276.39Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 24,348.11  24,348.11Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 29,295.64  29,295.64Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 10,180.44 1.00  10,180.44 1.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 41,067.14  41,067.14SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,812.81  7,812.81SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 123,850.70  123,850.70SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

GUAJARDO ANDRADE , MARTIN ALEJANDRO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

29/05/2024 2,609.24

20-34663184-9

OFICIAL

 420

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 23,561.95  23,561.95SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 103,427.14  103,427.14Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-103,427.14 -103,427.14Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.22  0.22Redondeo  99999 99999Redondeo

 350,696.16 150,979.70 811,603.54 1,011,320.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON ONCE MIL TRESCIENTOS VEINTE

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON ONCE MIL TRESCIENTOS VEINTERecibí conforme la suma de pesos:

 350,696.16 150,979.70 811,603.54 1,011,320.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.













: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 248,212.35 81.00  248,212.35 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 32,267.61 9  32,267.61 9 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 42,196.14 81.00  42,196.14 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 260,197.20 60.00  260,197.20 60.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 13,857.11 2.00  13,857.11 2.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 82,729.16  82,729.16Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 84,747.22  84,747.22Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 23,112.88  23,112.88Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 27,809.42  27,809.42Obra Social  20002 20002Obra Social

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 38,983.72  38,983.72SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,297.68  7,297.68SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 117,567.51  117,567.51SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 22,008.41  22,008.41SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 232,661.42  232,661.42Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 106,005.33  106,005.33Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-106,005.33 -106,005.33Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 0.60  0.60Redondeo  99999 99999Redondeo

 562,742.24 135,669.52 770,429.28 1,197,502.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON CIENTO NOVENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS DOS

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON CIENTO NOVENTA Y SIETE MIL QUINIENTOS DOSRecibí conforme la suma de pesos:

 562,742.24 135,669.52 770,429.28 1,197,502.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 248,212.35 81.00  248,212.35 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 14,341.16 4  14,341.16 4 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 42,196.14 81.00  42,196.14 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 32,267.61 9.00  32,267.61 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 286,216.92 66.00  286,216.92 66.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 55,428.44 8.00  55,428.44 8.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 92,380.73 10.00  92,380.73 10.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 85,597.39  85,597.39Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 104,237.15  104,237.15Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 28,428.31  28,428.31Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 34,204.94  34,204.94Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 122,165.28 12.00  122,165.28 12.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 50,902.20 12.00  50,902.20 12.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 47,949.09  47,949.09SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 8,757.21  8,757.21SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 144,605.35  144,605.35SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 26,410.10  26,410.10SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

IBAÑEZ , PABLO EMANUEL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

02/08/2024 3,064.35

20-35261990-7

OFICIAL ESPECIALIZADO

 448

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 161,994.01  161,994.01Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 123,305.91  123,305.91Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-123,305.91 -123,305.91Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.27  0.27Redondeo  99999 99999Redondeo

 562,783.51 174,929.96 947,610.45 1,335,464.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON TRESCIENTOS TREINTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y CUATRO

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON TRESCIENTOS TREINTA Y CINCO MIL CUATROCIENTOS SESENTA Y CUATRORecibí conforme la suma de pesos:

 562,783.51 174,929.96 947,610.45 1,335,464.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.









: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

MACKAY , ELVIO PAUL

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

MACKAY , ELVIO PAUL

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

06/01/2022 2,559,490.00

20-24594858-2

Jefe de obra

 316

06/01/2022 2,559,490.00

20-24594858-2

Jefe de obra

 316

10/2024 11/11/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

10/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 2,559,490.00  2,559,490.00Sueldo Básico  3 3Sueldo Básico

 8,673.84 2  8,673.84 2 Antiguedad  4 4Antiguedad

 62,035.64  62,035.64Presentismo 100%  5 5Presentismo 100%

 511,898.00  511,898.00Adicional Zona  6 6Adicional Zona

 101,822.01  101,822.01Adicional Yacimiento /Producción  21 21Adicional Yacimiento /Producción

 101,822.01  101,822.01Adicional por Disponibilidad  22 22Adicional por Disponibilidad

 627,326.53 25.00  627,326.53 25.00 Horas Extras 50%  236 236Horas Extras 50%

 198,653.40  198,653.40Paz Social  1000 1000Paz Social

 304,379.97  304,379.97Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 83,012.72  83,012.72Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 83,012.72  83,012.72Obra Social  20002 20002Obra Social

 175,312.42  175,312.42Sindicato Jerarquico 4%  20006 20006Sindicato Jerarquico 4%

 627,000.00 22  627,000.00 22 Vianda y Ayuda Alimentaria-Jerarquico  40403 40403Vianda y Ayuda Alimentaria-Jerarquico

 211,089.10  211,089.10SNR Acta MTEySS julio 2024 s/rem  40471 40471SNR Acta MTEySS julio 2024 s/rem

 187,684.10  187,684.10Asignación Vianda Complementaria  42500 42500Asignación Vianda Complementaria

 375,368.19  375,368.19Retención Imp. Ganancias  90000 90000Retención Imp. Ganancias

 0.39  0.39Redondeo  99999 99999Redondeo

 1,025,773.59 1,021,086.02 4,171,721.43 4,176,409.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CUATRO MILLONES CIENTO SETENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS NUEVE

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0387 400000011

2572

/  8

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

CUATRO MILLONES CIENTO SETENTA Y SEIS MIL CUATROCIENTOS NUEVERecibí conforme la suma de pesos:

 1,025,773.59 1,021,086.02 4,171,721.43 4,176,409.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.











 



























































: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 187,865.28 72.00  187,865.28 72.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 31,950.72 72.00  31,950.72 72.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 173,464.80 40.00  173,464.80 40.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 109,760.00 9  109,760.00 9 Horas Factor Climatico P  35 35Horas Factor Climatico P

 27,477.00 9.00  27,477.00 9.00 Inasistencias  101 101Inasistencias

-27,477.00 -27,477.00Inasistencias  109 109Inasistencias

 30,650.60 5.00  30,650.60 5.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 40,092.16 5.00  40,092.16 5.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 84,146.98  84,146.98Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 72,372.36  72,372.36Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 19,737.92  19,737.92Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 23,748.66  23,748.66Obra Social  20002 20002Obra Social

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 33,291.29  33,291.29SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,297.68  7,297.68SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 100,400.20  100,400.20SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 22,008.41  22,008.41SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 288,365.21  288,365.21Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 87,368.14  87,368.14Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-87,368.14 -87,368.14Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.71  0.71Redondeo  99999 99999Redondeo

 595,586.40 115,858.94 657,930.54 1,137,658.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON CIENTO TREINTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y OCHO

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

UN MILLON CIENTO TREINTA Y SIETE MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

 595,586.40 115,858.94 657,930.54 1,137,658.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 140,898.96 54.00  140,898.96 54.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 23,963.04 54.00  23,963.04 54.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 27,477.00 9.00  27,477.00 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 138,771.84 32.00  138,771.84 32.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 48,782.22 4  48,782.22 4 Horas Factor Climatico P  35 35Horas Factor Climatico P

 82,431.00 27.00  82,431.00 27.00 Inasistencias  101 101Inasistencias

-82,431.00 -82,431.00Inasistencias  109 109Inasistencias

 49,040.96 8.00  49,040.96 8.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 49,040.96 6.00  49,040.96 6.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 62,583.92  62,583.92Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 17,068.34  17,068.34Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 20,536.63  20,536.63Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 427,002.50  427,002.50Cuota Alimentaria  21006 21006Cuota Alimentaria

 91,623.96 9.00  91,623.96 9.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 38,176.65 9.00  38,176.65 9.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 28,788.60  28,788.60SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 6,567.91  6,567.91SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

PAVEZ , ADOLFO GUSTAVO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

12/07/2024 2,609.24

20-39682547-4

OFICIAL

 442

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 86,820.96  86,820.96SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 19,807.57  19,807.57SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 70,781.26  70,781.26Suma no remunerativa  44070 44070Suma no remunerativa

 73,787.78  73,787.78Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-73,787.78 -73,787.78Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.35  0.35Redondeo  99999 99999Redondeo

 342,567.26 535,250.95 568,944.69 376,261.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS SESENTA Y UNO

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

TRESCIENTOS SETENTA Y SEIS MIL DOSCIENTOS SESENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

 342,567.26 535,250.95 568,944.69 376,261.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.









: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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 , ELBIO ANDRES

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

QUIROGA , ELBIO ANDRES

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 194,892.48 81.00  194,892.48 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 25,337.07 9  25,337.07 9 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 33,141.15 81.00  33,141.15 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 86,732.40 20.00  86,732.40 20.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 11,546.93 2.00  11,546.93 2.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 68,868.08  68,868.08Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 56,263.66  56,263.66Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 15,344.63  15,344.63Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 18,462.66  18,462.66Obra Social  20002 20002Obra Social

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 25,881.28  25,881.28SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,297.68  7,297.68SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 78,053.04  78,053.04SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 22,008.41  22,008.41SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 70,283.03  70,283.03Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-70,283.03 -70,283.03Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.82  0.82Redondeo  99999 99999Redondeo

 277,464.13 90,070.95 511,487.82 698,881.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SEISCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y UNO

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

SEISCIENTOS NOVENTA Y OCHO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y UNORecibí conforme la suma de pesos:

 277,464.13 90,070.95 511,487.82 698,881.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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 , ELBIO ANDRES

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

QUIROGA , ELBIO ANDRES

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 194,892.48 81.00  194,892.48 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 11,260.92 4  11,260.92 4 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 33,141.15 81.00  33,141.15 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 25,337.07 9.00  25,337.07 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 78,059.16 18.00  78,059.16 18.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 71,120.27  71,120.27Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 55,525.88  55,525.88Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 15,143.43  15,143.43Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 18,220.57  18,220.57Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 25,541.91  25,541.91SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,297.68  7,297.68SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 77,029.54  77,029.54SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 22,008.41  22,008.41SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 69,817.24  69,817.24Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-69,817.24 -69,817.24Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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 , ELBIO ANDRES

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

QUIROGA , ELBIO ANDRES

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

18/06/2024 2,406.08

20-25216165-2

MEDIO OFICIAL

 428

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 0.24  0.24Redondeo  99999 99999Redondeo

 276,100.68 96,949.44 504,780.76 683,932.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SEISCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS TREINTA Y DOS

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

SEISCIENTOS OCHENTA Y TRES MIL NOVECIENTOS TREINTA Y DOSRecibí conforme la suma de pesos:

 276,100.68 96,949.44 504,780.76 683,932.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.

























: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

RUIZ , OMAR ANTONIO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

RUIZ , OMAR ANTONIO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 194,892.48 81.00  194,892.48 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 25,337.07 9  25,337.07 9 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 33,141.15 81.00  33,141.15 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 86,732.40 20.00  86,732.40 20.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 5,773.47 1.00  5,773.47 1.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 68,868.08  68,868.08Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 55,628.58  55,628.58Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 15,171.43  15,171.43Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 18,254.27  18,254.27Obra Social  20002 20002Obra Social

 18,254.27  18,254.27Mutual UOCRA NQN  20021 20021Mutual UOCRA NQN

 200,000.00  200,000.00Adelanto de Haberes  20100 20100Adelanto de Haberes

 101,804.40 10.00  101,804.40 10.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 42,418.50 10.00  42,418.50 10.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 25,589.15  25,589.15SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 7,297.68  7,297.68SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 77,172.01  77,172.01SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 22,008.41  22,008.41SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 69,715.43  69,715.43Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

RUIZ , OMAR ANTONIO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

RUIZ , OMAR ANTONIO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

-69,715.43 -69,715.43Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.04  0.04Redondeo  99999 99999Redondeo

 276,290.19 307,308.55 505,714.36 474,696.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: CUATROCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y SEIS

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

CUATROCIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL SEISCIENTOS NOVENTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

 276,290.19 307,308.55 505,714.36 474,696.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

RUIZ , OMAR ANTONIO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

RUIZ , OMAR ANTONIO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 194,892.48 81.00  194,892.48 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 11,260.92 4  11,260.92 4 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 33,141.15 81.00  33,141.15 81.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II  25 25Hs Normales R1334/08 MTSS Zona II

 25,337.07 9.00  25,337.07 9.00 Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien  26 26Hs. Feriados CCT Zona II 545/08 Yacimien

 86,732.40 20.00  86,732.40 20.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 23,093.86 4.00  23,093.86 4.00 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 38,489.77 5.00  38,489.77 5.00 Horas Extras 100%  201 201Horas Extras 100%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 71,120.27  71,120.27Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 63,254.14  63,254.14Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 17,251.13  17,251.13Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 20,756.56  20,756.56Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 20,756.56  20,756.56Mutual UOCRA NQN  20021 20021Mutual UOCRA NQN

 111,984.84 11.00  111,984.84 11.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 46,660.35 11.00  46,660.35 11.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 29,096.90  29,096.90SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 8,027.45  8,027.45SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 87,750.74  87,750.74SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

RUIZ , OMAR ANTONIO

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

RUIZ , OMAR ANTONIO

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

12/08/2024 2,406.08

20-34952092-4

MEDIO OFICIAL

 452

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

 24,209.26  24,209.26SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 76,301.46  76,301.46Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-76,301.46 -76,301.46Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.78  0.78Redondeo  99999 99999Redondeo

 307,730.32 130,077.95 575,037.63 752,690.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL SEISCIENTOS NOVENTA

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS MIL SEISCIENTOS NOVENTARecibí conforme la suma de pesos:

 307,730.32 130,077.95 575,037.63 752,690.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.

































: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

TORRES , AGUSTIN

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

TORRES , AGUSTIN

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

11/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/202411/2024 NOVIEMBRE 2024- 1° QUIN 21/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 174,883.09 79.00  174,883.09 79.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 143,411.86 79.00  143,411.86 79.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III  2 2Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III

 16,116.20 4  16,116.20 4 Horas Factor Climatico  13 13Horas Factor Climatico

 34,692.96 8.00  34,692.96 8.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 85,076.17  85,076.17Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 59,966.50  59,966.50Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 16,354.50  16,354.50Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 19,677.73  19,677.73Obra Social  20002 20002Obra Social

 132,345.72 13.00  132,345.72 13.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 55,144.05 13.00  55,144.05 13.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 91,623.96 9.00  91,623.96 9.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 27,584.59  27,584.59SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 14,123.15  14,123.15SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 83,189.89  83,189.89SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 42,592.76  42,592.76SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 50,267.19  50,267.19Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

-50,267.19 -50,267.19Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.62  0.62Redondeo  99999 99999Redondeo

 446,604.74 95,998.73 545,149.99 895,756.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: OCHOCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SEIS

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000005

0017

/  1

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

OCHOCIENTOS NOVENTA Y CINCO MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y SEISRecibí conforme la suma de pesos:

 446,604.74 95,998.73 545,149.99 895,756.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

TORRES , AGUSTIN

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

TORRES , AGUSTIN

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 2 Página 1 de 2

 194,806.48 88.00  194,806.48 88.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I  1 1Hs Normales R1334/08 MTSS Zona I

 159,749.92 88.00  159,749.92 88.00 Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III  2 2Hs Normales R1334/08 MTSS Zona III

 36,261.45 9.00  36,261.45 9.00 Hs. Feriados no trabajados CCT 545/08  10 10Hs. Feriados no trabajados CCT 545/08

 73,722.54 17.00  73,722.54 17.00 Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento  32 32Hs. Viaje CCT 545-08 Yacimiento

 64,550.66 8.50  64,550.66 8.50 Horas Extras 50%  200 200Horas Extras 50%

 90,969.71  90,969.71Adicional UOCRA CAC 545/08  430 430Adicional UOCRA CAC 545/08

 96,357.51  96,357.51Asistencia Perfecta 20%  499 499Asistencia Perfecta 20%

 78,806.01  78,806.01Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 21,492.55  21,492.55Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 25,859.84  25,859.84Obra Social  20002 20002Obra Social

 8,059.56  8,059.56Seguro de Vida UOCRA  20004 20004Seguro de Vida UOCRA

 132,345.72 13.00  132,345.72 13.00 Vianda Art 41 CCT 545-08  40000 40000Vianda Art 41 CCT 545-08

 55,144.05 13.00  55,144.05 13.00 Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08  40002 40002Ay. Alim. Art 42 CCT 545-08

 81,443.52 8.00  81,443.52 8.00 Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE  40042 40042Comp. Extraord. Vianda Trailer S/EXPTE

 36,250.76  36,250.76SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem  44030 44030SNR Acta MTEySS septiembre 2024 s/ rem

 13,608.02  13,608.02SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem  44031 44031SNR Acta MTEySS Septiembre 2024 s/no rem

 109,325.43  109,325.43SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem  44034 44034SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 s/rem

 41,039.22  41,039.22SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR  44035 44035SNR Acta MTEySS Abril-Agosto 2024 NR

 64,338.15  64,338.15Fondo cese laboral  59800 59800Fondo cese laboral

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos:

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000005

0017

/  1

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

Recibí conforme la suma de pesos:

 0.00 0.00 0.00 0.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.



: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

TORRES , AGUSTIN

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

TORRES , AGUSTIN

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

01/03/2023 2,213.71

20-40386352-2

AYUDANTE

 377

10/2024 11/11/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

10/2024

11/2024 2°Q- NOVIEMBRE 2024 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 2 de 2 Página 2 de 2

-64,338.15 -64,338.15Fondo cese laboral  59801 59801Fondo cese laboral

 0.97  0.97Redondeo  99999 99999Redondeo

 469,157.69 134,217.96 716,418.27 1,051,358.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: UN MILLON CINCUENTA Y UN MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y OCHO

Depositados en Banco Francés BBVA CA 0061 400000005

0017

/  1

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Banco Francés BBVADepositados en

UN MILLON CINCUENTA Y UN MIL TRESCIENTOS CINCUENTA Y OCHORecibí conforme la suma de pesos:

 469,157.69 134,217.96 716,418.27 1,051,358.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.











: ORIGINAL DUPLICADO 

Dirección Depto.:Piso:Nro.::

C.P.:

Dirección Depto.:

:

Piso:Nro.::

C.P.:

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

30-70981636-1

Angel Freile 175

Comodoro Rivadavia 9000

SISCON INDUSTRY S.R.L.

30-70981636-1

SISCON INDUSTRY S.R.L.

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

VIDELA , JORGE FERMIN

Apellido y nombre del empleado

Categoría: Ingreso

Banco Fecha:Período:

Sueldo / Jornal : :

VIDELA , JORGE FERMIN

Categoría Ingreso:Sueldo / Jornal : :

Legajo Apellido y nombre del empleado

Depósito Previsional: Depósito Previsional: Fecha:Período:Banco

15/04/2024 2,064,707.00

20-39241969-2

FUERA DE CONVENIO

 413

15/04/2024 2,064,707.00

20-39241969-2

FUERA DE CONVENIO

 413

10/2024 11/11/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

10/2024

11/2024 NOVIEMBRE 2024-MENSUAL 05/12/2024

11/11/2024

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

Página 1 de 1 Página 1 de 1

 2,064,707.00  2,064,707.00Sueldo Básico  3 3Sueldo Básico

 206,470.70  206,470.70Presentisimo 100%  18 18Presentisimo 100%

 249,829.55  249,829.55Jubilacion  20000 20000Jubilacion

 68,135.33  68,135.33Ley 19032  20001 20001Ley 19032

 68,135.33  68,135.33Obra Social  20002 20002Obra Social

 114,921.59  114,921.59Viandas y Refrigerios  44010 44010Viandas y Refrigerios

 0.92  0.92Redondeo  99999 99999Redondeo

 114,922.51 386,100.21 2,271,177.70 2,000,000.00: Neto

Recibí conforme la suma de pesos: DOS MILLONES 

Depositados en /

..............................................
Firma del Empleado

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. 

En concepto de haberes correspondientes al período arriba indicado y según la presente 

liquidación, dejando constancia de haber recibido un duplicado de este recibo. ..............................................

Depositados en

DOS MILLONES Recibí conforme la suma de pesos:

 114,922.51 386,100.21 2,271,177.70 2,000,000.00: Neto

Firma del Empleador
Emitido conforme a Resolución N°346/2019 del
ex-Ministerio de Producción y Trabajo y según Ley
25506 de Firma Digital. La empresa reconoce la
autenticidad, autoría e integridad del presente
documento.
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