
AYUNTAMIENTO MUNICIPAL SANTO DOMINGO NORTE7036

NOMINA PERSONAL FIJO
Sub-Programa

Activ/Obra 01
00Proyecto

Código

COBRAR
A
SNOMBRE DEL EMPLEADO CEDULA CARGO RETENC.Préstamo A.F.P.

Programa

COD. RENTAMENSUAL
SUELDO

D

IMP. / TOTAL NETO A
I

OTRAS
DESCTO.

Página:     1
 1/02/2012

CHEQUE
Mensual00

Dirección de Bienestar Social I

Unidad Resp.
Función Clasificador del Gasto: 111111

07

Forma de Pago:
Tipo de Nomina:

Fecha:

Correspondiente al mes de Enero de 2012
L I  S T A     D E     P A G O S

ARS 

       3,200.00ANA MARIA SOSA AQUINO 118-0000990-1 Conserje   3,200.002759

       4,000.00ANA VIRGINIA ALMONTE VARGAS 001-1817021-6 Inspector/a   4,000.007151

       3,200.00ESTERVINA PAULA SANCHEZ 001-0858805-4 Conserje   3,200.002885

       3,200.00GREGORIA MARTINEZ 001-1043856-1 Conserje   3,200.00139

       5,000.00ROSMERY RAFAELA LOPEZ HENRIQUEZ225-0028502-2 Secretaria/o   5,000.002728

       7,000.00STEFANY CALDERON CRUZ 225-0040115-7 Secretario(a) I      1,790.00  1,790.00   5,210.00168

    25,600.00       1,790.00Total General

        6

  23,810.00 ===========>   1,790.00

Empleados en Nomina:

nombre consta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la ley.

__________________________
AUDITOR GENERAL DIRECTOR FINANCIERO ALCALDE

________________________________________________________________________________________________________
DIRECTOR RSHH

Aprobado:____________________________________  Fecha:____________________________________

ENCARGADO DE NOMINA

        6

Certifico que esta nómina consta de ___________________ hojas, está correcta; que las personas enumeradas en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
rendido los servicios requeridos por la ley y reglamentaciones durante el período mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y que ninguna persona cuyo 
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RESUMEN DE LAS RETENCIONES DE LA NOMINA

A.R.S.
IMP./ RENTA

TOTAL NETO A PAGAR

     25,600.00SUELDOS

     23,810.00

Prest. Feliz

RETENCIONESINGRESOS

      1,790.00TOTAL RETENCIONES

 A.F.P.
Préstamo
Feria       1,790.00
Cooperativa


