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MUNICIPALIDAD DE 4 CIUDAD
DE SANTA FE DE 1A YERA CRuZ

Desde: 01/07/2021 ¥
Hasta: 30/09/2021
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! CONTRATADO -

Nombre y Apellido: BELTRAMINI LUCILA
Domigitio: Velez Sarfield 6230

ii Tipo y Nimero de Documento: 31718%%6

| CUIT Ne: 27:31718936.8
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! ACTUALIZACION DE RETRIBUCION
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Monto Total de Actuglizacion: $45 575 00 {Pesos cuarenta mil quinientos setenta y cinco)
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" Monto Mensual Actualizado: $51 000,00 (Pesos cinc&enta y un mil)

i Formade pago: 3 cuotas mensuales -
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ANTECEDENTES PREVIOS
Norma Legaf Vigente - Resolucign Ne: 17712021

Desde: 01/03/2021
Hasta: 30/09/2021 ‘
Moate Mensual Vigente: $32,450.00 (g‘;arzo-abnmay} $34,650.00 (junio-jul-ago), $37,125.00 {sep)

&
/]
! “,’
/f A
(¥ ontratado Abog.F_ed_Ln isalie
Secretariofde oblemo
&/%{m !1/\ ' f“ ! 1
% Ly ‘
RE ‘ /f
Z QFORTO

NADIA ALY . OPC
I\Ag%a Dento. Legislacidn




	00000001

