Plantilla de Reporte de Nomina Interna

REGION: REGION 8 HOSPITAL: INMACULADA CONCEPCION
PERIODO ANO: 2024 PERIODO MES: DICIEMBRE
JIETHE SRR (T oW 7 Fblraci e S i s : . RVIDOR |  INGRESO BRUTO | CUENTA
SUPERVISOR DE =
059-0021025-2 JOSE JOEL TAVERAS MARTE " ALMACEN DE INsump __|A-MACEN DE INSUMO fopna INTERNA 2/11/2021 1500000 | 9604273632
049-0071747-3 JOSUE ABEL AMARANTE M VIGILANTE SEGURIDADFISICA  ysypna INTERNA 2152021 900000 | 9603733482
049-0071201-4— MILIO REYNOSO MEREJO M [CONSERIE MATORDOMIA NOMINA INTERNA 11172022 500000 | 920553201

$ 29,000.00
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