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Buenos Aires, Viernes 16 de Noviembre de 2018
Sefiores

PAGOLA GISLENA FISICAS

Presente

De nuestra consideracion:

Ref.: Seguro Riesgos del Trabajo
Ley de Riesgos del Trabajo N° 24.557

Por medio de la presente extendemos constancia del Seguro de Riesgos del Trabajo segin |as siguientes especificaciones:

LaempresaPAGOLA GISLENA FISICAS, contrato Nro. 115734, Péliza Digital SRT Nro. 3067722, C.U.I.T. 27-29004644-6,
actividad SERVICIOS PERSONALES N.C.P., cobertura: segiin L ey de Riesgos del Trabajo N°24.557, limites: segln lo establecido
en laLey de Riesgos del Trabajo N° 24557, ubicacion: Republica Argentina. Vigencia: 3 de Mayo de 2012 - 31 de Mayo de 2019

El presente certificado tendra validez hastael 16 de Diciembre de 2018

Némina del personal cubierto:

20312414539
20376966950
20254104516
20417040162

20266214643

ACEVEDO DANIEL ELOY
BARRIOS FRANCISCO JAVIER
BRUNO JORGE LISANDRO
BUSTAMANTE NAHUEL EZEQUIEL

CAPILLA JAVIER EDUARDO

7

Gustavo Cajiau

Gerente de Operaciones
SWISSMEDICAL ART SA.

Primera: La presente némina se confirmara con los CUIL declarados con € pago de las cargas sociales del mes en curso.

Cadigo de autenticidad: 60-108139-5657300

Si Ud. deseara verificar la autenticidad del presente certificado, comuniquese con e Centro de Atencién al Cliente a teléfono 0800-222-

7854.
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Detalle de Némina - Continuacion

20264359237

20340583826

27390003507

20359705620

20333677084

27352701152

23401420789

20401420771

20393212757

20251150517

20925380572

20372519275

27937167313

20371243438

20371243446

27939110122

CORES PABLO RAMIRO
DAMIANI SANTIAGO

FRAGA BARBARA ELIZABETH
GAITAN LEANDRO NAHUEL
GARCIA DUFFY PATRICIO
JMENEZ NADIA GUILLERMINA
LEYES ANGEL EMMANUEL
LEYES EDUARDO EZEQUIEL
MANSILLA MATIAS GABRIEL
MIQUELARENA JUAN MANUEL
OSORIO MARCELO ENRIQUE
RAMIREZ WALTER EMANUEL
ROJAS GONZALEZ ANA LAURA
STANIC ARTURO GONZALO
STANIC SANTIAGO ALEJANDRO

VILELA 'Y CORONEL MALENA

7

Gustavo Cajiau
Gerente de Operaciones
SWISSMEDICAL ART SA.

La presente ndmina se confirmara con los CUIL declarados con €l pago de las cargas socia es del mes en curso.

Cadigo de autenticidad: 60-108139-5657300
Si Ud. deseara verificar laautenticidad del presente certificado, comuniquese con € Centro de Atencién a Cliente a teléfono 0800-222-
7854,
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