
1 1Básico Básico149018,67 149018,67
3 3Antigüedad Antigüedad104313,07 104313,07
6 6Estado docente Estado docente39116,85 39116,85
7 7Compl. básico-Dec.488/07 Compl. básico-Dec.488/0752156,53 52156,53
395 395Recon. función docente Recon. función docente79630,54 79630,54
408 408ARNB 2021 ARNB 2021132538,52 132538,52
418 418Supl. remun. trans. Supl. remun. trans.210699,62 210699,62
24 24Activ. Específica Docente Activ. Específica Docente25333,17 25333,17
549 549GarantÃa de aumento por

persona
GarantÃa de aumento por
persona

3489,34 3489,34
455 455Mat. didáctico Pcial Mat. didáctico Pcial15990,29 15990,29
507 507Asign. familiares Asign. familiares10018,00 10018,00
80 80Jubilación Jubilación111283,70 111283,70
81 81Obra social O.S.P.E.D.YM. Obra social O.S.P.E.D.YM.23024,21 23024,21

767473,80 44812,80 10018,00 134307,91 767473,80 44812,80 10018,00 134307,91

Asoc. Esc. Pol. de Avda - Pers. Jur. Nº0730/72
1071 - Esc. Part. Incorp. Ntra Sra de Lourdes
Calle 14 Nº 557

PLANISICH, ANABELA G 27314868922 01/04/2010

Liq. Agosto de 2024 Docente Maestro de gra

09/08/2024-Nvo Bco Sta Fe-Julio A:16 - M:07

PLANISICH, ANABELA G 27314868922 01/04/2010

Liq. Agosto de 2024 Docente Maestro de gra

09/08/2024-Nvo Bco Sta Fe-Julio A:16 - M:07

Asoc. Esc. Pol. de Avda - Pers. Jur. Nº0730/72
1071 - Esc. Part. Incorp. Ntra Sra de Lourdes
Calle 14 Nº 557

Apellido y nombres CUIL F/ ingreso

Remuneración del mes Cal. profesional Tarea cumplida

Depósito de Caja de Previsión Antigüedad

Cod. Concepto Rem.c/dto Rem.s/dto Asignac. Retenc.

Apellido y nombres CUIL F/ ingreso

Remuneración del mes Cal. profesional Tarea cumplida

Depósito de Caja de Previsión Antigüedad

Cod. Concepto Rem.c/dto Rem.s/dto Asignac. Retenc.

CUIT: 30-67440508-8
Pesos Seiscientos ochenta y siete  mil novecientos noventa y seis
c/69/100

3561-Avellaneda, 30/08/2024

687996,69 CUIT: 30-67440508-8
Pesos Seiscientos ochenta y siete  mil novecientos noventa y seis
c/69/100

3561-Avellaneda, 30/08/2024

687996,69Total abonado
Son:

Lugar y fecha de pago Recibí el importe y duplicado del presente recibo.

Original

Total abonado
Son:

Lugar y fecha de pago Firma y aclaración

Duplicado

Acreed. en cta. 00072110 del Bco. StaFe Suc. Avda Acreed. en cta. 00072110 del Bco. StaFe Suc. Avda


