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 FECHA INICIO ACT. FECHA INSCRIP.BPS Nº INSCRIP.BPS R.U.C. Nº MTSS   Nº HOJA

NOMBRE O RAZÓN SOCIAL

AGICOR S.A.

DIRECCIÓN

RUTA 37 CASI RUTA 9

COD.POSTAL

20300

DEPARTAMENTO

MALDONADO PAN DE AZUCAR

CIUDAD,LOCALIDAD,ZONA O SEC.POL

3

TELÉFONO

26229893

 FAX

26229893

NATURALEZA JURÍDICA CONVENIO COLECTIVO

SOC.ANONIMA(S.A. Y S.A.I.C.)

Cód.|Día|Mes|Año

ACTIVIDAD DEL ESTABLECIMIENTO

FABRICACIÓN PRODUCTOS METALICOS DE USO ESTRUCTURAL

GRUPO/SUBGRUPO

/8 100

USO OFIC. Men.18
años

0

AGRUPACIONES

Dueños, socios y
cónyuges que
trabajan

Personal dependiente
(incluye gerentes y
directores en
actividad)

Personas registradas
"sin actividad"
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0

0
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8
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9

11 12 13

(CALLE, RUTA, CAMINO, ETC) Nº o KM PISO O LOCAL

INSPECCIÓN GENERAL DEL TRABAJO

PLANILLA DE CONTROL DE TRABAJO

17

MINISTERIO DE TRABAJO Y SEGURIDAD SOCIAL

0

Nº
ORDEN

PERSONAS COMPRENDIDAS REMUNERACIÓN

Cód. |

CATEGORÍAFECHA CAMBIO

Día|Mes|Año| Cód.

FECHA
INGRESO

Día|Mes|Año

14 15 16 17 18

Céd. Identidad Primer Apellido / Primer Nombre Importe

1 3854843-2 BARBOZA MILTON 07/07/2014 PRESIDENTE SR 0,00

2 3392778-6 PEÑA ANDRES 28/05/2012 OP.METAL.CAT. M 26232,00

3 1902914-0 PEREIRA DANIEL 04/11/2013 OF.CAT.2-CHOF M 49446,14

4 3256072-5 MENDA JULIO 05/02/2014 SERENO M 20194,00

5 4145744-6 HERRERA RONALD 11/03/2014 SERENO M 20194,00

6 6045095-4 PEREZ FRANCISCO 16/07/2014 OF.D.CAT.7 M 43944,00

7 4404864-6 SUAREZ MAURICIO 03/02/2015 SERENO M 20194,00
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OBSERVACIONES:
EMPLEADO AL QUE
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1 CAMBIO DOMICILIO FISCAL DE MALDONADO A PAN DE AZUCAR

2 1SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

3 1SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724

4 2SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

5 2SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724

6 3SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

7 3SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724

8 4SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

9 4SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724

10 5SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

11 5SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724

12 6SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. FECHA DE INGRESO 13/08/14

13 6SE RECONOCE ANTIGÜEDAD. RECONOCE ANTIGUEDAD PLANILLA 91440000023724
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HORARIOS
SEXO

FECHA REM.
VIGENTE FECHA NAC.

1 02/08/1982 M13/08/2014 SIN HORARIO

2 25/12/1973 M13/08/2014 LU A VIE 8-13 Y 14-18:36 / DESC. SAB Y DOM

3 30/03/1955 M13/08/2014 LU A VIE 8-13 Y 14-18:36 / DESC. SAB Y DOM

4 11/01/1964 M13/08/2014 LU A VIE 3 A 7 +7:30 A11 DESC 1/2 SAB Y DOM TODO

5 14/10/1973 M13/08/2014 LU A VIE 4 A 8 + 8:30 A 12 DESC 1/2 SAB Y DOM TODO

6 02/12/1966 M13/08/2014 LU A VIE 8-13 Y 14-18:36 / DESC. SAB Y DOM

7 04/01/1985 M03/02/2015 LU A VIE 22 A 2 + 2:30 A 6 DESC 1/2 SAB Y DOM TODO


