Simplificacion Registral \
CONSTANCIA DEL TRABAJADOR |
|

|

Alta

Original para el empleador, duplicado para el empleadcﬂ

CUIT: 30-62315645-8 '
1

Nombre y apellido o Denominacién: TRANSPREB S. A.

Apellido y nombre: SILVA ARIEL FABIAN

—
\ GCUIL: 20-36603610-6 t
1 | |
\Fecha Inicio: 19/12/2024 Fecha Cese: \Obra Social: 105804 - 0.S.DE CHOFERES DE CAMIONES 51
i,ModaIidad de contrato: 014 - Nuevo periodo de prueba )Situacién de Revista: 01 - Activo B

ART vigente: 00221 - EXPERTA ASEGURADORA DE RIE E I
‘TRABA?O SA R = 0 RIFSGOR \Reglmen. SIPA

Contrato: /2024 .Agropecuario: NO
L

‘Tipo servicio: 041 - CONDUCTOR TRANSPORTE AUTOMOTOR DE CARGAS EN GENERAL.

Convenio colectivo: 0040/89 - TRANSPORTE - FEDERACION NACIONAL DE TRABAJADORES CAMIONEROS Y OBREROS DEL TRANSPORTE
AUTOMOTOR DE CARGA ¢/ CONFEDERACION ARGENTINA DELTRANSPORTE AUTOMOTOR DE CARGA. - FEDERACION NACIONAL DE
TRAB?AJSDORES CAMg)NEROS Y OBREROS DEL TRANSPORTE AUTOMOTOR DE CARGA ¢/ CONFEDERACION ARGENTINA DELTRANSPORTE
|AUTOMOTOR DE CARGA.

Categoria: 008914 - CONDUCTOR DE LARGA DISTANCIA Puesto: 8324 - Conductores de camiones pesados

i

|Retrib. pactada: $724219,51 Mod. Liq.: 1 - MES

— .
Domicilio de explotacién: RUTA 90 KM 2,50 Cod. Postal 2919, SANTA FE, VILLA CONSTITUCION

Actividad econémica: 602190 - TRANSPORTE AUTOMOTOR DE CARGAS N.C.P.

\Clave: CA 95070321344442903890

|
|
Fecha - hora de envio: 2024-12-19 - 15:51:14 hs. Firma empleado y fecha de notificacion J

&

Fecha de impresién: 19/12/2024 i

|
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