Fog1548 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de Mella

or

Hoja N°: 1de 2

Contralory LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE E-SUBVENCIONES IGLESIAS COMUNIDAD N° Comprobante: 2024-000623
AuditorGeneral pARTIDA: 14.00.0002-2.4.1.2.01 Ao Presupuesto: 2024
MES DE NOVIEMBRE DEL ANO 2024 VALORES EN RD$
Otros Ing. Descuentos Total Neto Tipo Pago Firma

N° Nombre / Cargo Cedula Total Bruto

PAGO POR CHEQUE

73 ANGIE ALTAGRACIA NIN JA
15 IGLESIA ASAMBLEA DE D_Om,_ VIER 02301290926 1,500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7835
80 ANTONIA PENA PEREZ
03 IGLESIA CATOLICA 02000043139 1,500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7836
3 AUSTRIA MARIBEL MATO
G IGLESIA EL SANTO DE _mxm.wm.ﬁmf_m_u} 02000086302 1,500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7837
66 BORES ENRIQUE LOPEZ ESPIN
14 POLICIA NACIONAL o) 01800555193 2,000.00 0.00 0.00 2,000.00 Ck-N°7838
73 FELIPE WILSON ROSSI MAT
Ll AYUDA DE MIESCUELITA o 02000108700 2.000.00 0.00 0.00 2,000.00 Ck-N°7834
1474 FREDY MEDINA MEDINA
IGLESIA EVANGELICA DOMINICANA 08000033186 1,500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7840
2 GERTRUDIS SANTANA
038 IGLESIA TRIUNFANTE DE JESUCRISTO 0200004422 1,500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7841
3383 QUENIA NILCIDA NOBOA CASILLA
03 IGLESIA REDIMIDOS DE CRISTO 02000086475 1.500.00 0.00 0.00 1,500.00 Ck-N°7842
TOTAL PAGO POR CHEQUE 13,000.00 0.00 0.00 13,000.00

Total Empleados: 8
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Aprebil o por

Lontralor y LiISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE E-SUBVENCIONES IGLESIAS COMUNIDAD N° Comprobante: 2024-000623
AudiorGeneral pARTIDA: 14.00.0002-2.4.1.2.01 Afio Presupuesto: 2024
MES DE NOVIEMBRE DEL ANO 2024 VALORES EN RD$
N° Nombre/Cargo Cedula Total Bruto  Otros Ing. Descuentos Total Neto Tipo Pago Firma
TOTAL GENERAL 13,000.00 0.00 0.00 13,000.00

Total Empleados: 8
Certifico que esta nomina de pago consta de 2 hojas, esté 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 periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y que
ninguna persona cuyo nombre consta en esta nomina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la ley.
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Encargado/a de Némina Encargado/a de Contabilidad Contralor/a Municipal Gerente Financiero
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