
FORM.543
IPROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Avuntamient o Municipal de Galvan

LrsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 01-03 - Adm. Su
Programa/SubProgr"." 

-1- 5¡¡yBoLo 
-0'103--oBJ. 

det casto 21111:

Valores en RD$

HOJA No. 7
erior Des acho del Alcalde Nominal Cta Serv gtvtp. ¡6. 2805

PRESUP, AÑo 202 3

00911

0'1287

0"t414

00051

01300

01499

074',13

01063

o1,366

01487

MARCELA VASQUE,Z CUEVAS

MERCEDES SANTANA FLORIAN

NEURY CUEVAS SANT,{\,A

PEDRO A. PEGUERO N{ENDEZ

RT\FAEL RAMIREZ MESA

RIGERSON SAIVADOR MONTILL{

YOHAT\A ENCART\ACION SILFA

F&TNCISCO JIMENEZ CUEVAS

ANTONIOJIMENEZ

BIENVENIDO Atr{RIANO

SUB\,ENCION

SUB\BNCION

AGENTE DE LIN,TPIEZA

ASESOR F'INANCIERO

SUBVENCION

StrGURIDAD PARQUE

AGEN'IE DE LIMPIEZA

SERENO

SERENO PARQUE

SERENO DEL PA]TQUE

022 4018117 -0

1 13 00001+0 8

442 2235438 9

070-0003179 I
022 0012003-+

113-0003281 7

102 2901941 9

022 0011837 -6

022-001,2656 9

010 0031430-0

.00 1,000.00

00 1,500.00

00 3,000.00

00 20,000.00

0rl 1,000.00

00 3,000.00

00 2,000.00

00 4,000.00

00 2,500.00

00 3,000.00

FIRMA DEL QUE RECIBE

BP,'b a
1,000.00

1,500.00

3,000.00

20,000.00

1,000.00

3,000.00

2,000.00

4.000.00

2,500.00

3,000.00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

.00

.00

,00

.00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

00

00

(-x)

00

00

00

00

.01)

.00

.00

.0t)

.00

.(-)0

.00

.00

.01)

.00

09218

09219

09220

09227

09222

09223

09224

09225

09226

09227

ry

rüuÜ5(t r 0fl'

Certifico que esta
rendido los servici
nombre consta

nóm¡na de pago consta de 

-- 

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
os requerídos pq! la ley y regfamentaciones durante el perfodo mencionado, qúe dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y qué ninguna persona cuyo
esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

SUMA
TOTAL

GANADA '1. DescIT'R

DESCUENTOSEMPLEAD
No. TITULO OFICIAL CEDULA TOTAL

NETO CK. NO

SINDICO CIPAI, PTE. llON. AYt-rNTAMllrNl O RERO MUN¡CIPAL

I

MES OE NOVIEMBRE

NO MBRE
5 % P. Ret. l]Prestamos Dcsc.

I

Aprobado:_ Fecha:



FoRM. s4.3
AI'FOB4¡6 POR EL CONTRALOR

Y AU DITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Avuntamiento Munici pal de Galvan

Programa/SubProg.a." _9: g¡yeoro _98 2411 _ 4F.J. det casto 24111 _

HOJA No. I
COMP. No. 2804
pRESUp. ¡¡(g 202 3

DESCUENTOSNOMBREl(o

CK. NO
I'ITULO OFICIAL

t/R '1 . Desc

TOTAL
NETO

CEDULA
SUMA
TOTAL

GANAOA % P. Ret I)rcstamos

Valores en RD$

FIRMA DEL QUE RECIBE

C0077

oci)J 6

OOIrA

o 0033

oo03;

0093\

oo471

oo491

01505

007 90

022-0024022-

022 0011851-7

113 4041,782-6

TLBERTO LUCIANO

ESCOSIA SA]-VADOR-

IELIXpINEDT\

FT'RENTINO R{MIREZ

GEORGILIA AIU§MENDY ROC¡{E

JOSE AT1 AGRACIA CUEVAS

JOSE DEL CARMEN }L\zu-\N O

J L"LIAN LEBRON Z AIIZU F] - A

\,,I]\RIANELA 
JIMENEZ N{ATEO

NARCIS O SANT^I.\TA I¿\TEO

PENSIONADO

PENS]ONADO

OBRE]TO

PENSIONADO

PENSIONADO

OBRERO

OBRERO

OBREIiO

SUBVIiNCION

022 0a1TO0-1

022-00111_20-7

022-00"11990 3

022-0012107 3

022-0020890-1

2,000.00

1,500.00

2,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

1,200.00

2,000.00

1,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

_00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

00

2,000.00

1,500.00

2,000.00

1,500.00

1,500,00

1,000.00

I,000.00

I,200.00

2,000.00

1,000.00

02901

02902

02903

02904

02905

02906

02907

02908

02909

02 91-0

Ct-

!

)- [)

ñ*[:1fl :il§xiExrki+,n,r","*{i:m;m¿em'*x*dir"["*i,Ii
e las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas,
do; que dichos servicios han sjdo ejecutao'os bajo mi supervigilancia y qu
que concede la Ley.

y que_cada una de ellas, ha
e llnguna !ersona cuyo

.t '' ' -.,., ', 
,

ó
S ICIPAL PTE. I]ON. AYUNTAMIENTO MLINICIPAL

LIsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 98 - 2411- Personal Pensionado

MES DE NOVIEMBRE

W-

É. futPlE.Ao
I

I)esc.

Á Aprobadc _ Fecha:--

)



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municioal de Galvan

LlsrA DE pAGo DEL pERsoNAL or 98 - 2411- Personal Pensionado
Programa/Subprog.ar, .=:9: slMaolo _98 2411 _=_:ge,). d"l ca'. 24111 :

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 2

COMP. No. 2804
pREsUp. Año 2023

DESCI'ENTOSEMPLEAD
No.

cK. NO.
TOTAL
NETOf)esc

NOMBRE
I/R5%P.Ret Prestamos

TITULO OFIC¡AL CEDULA
SUMA
TOfAL

GANADA
FIRMA DEL QUE RECIBE

1,500.00

2,000.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

1,500.00

2,000.00

f ,500.00

1,000.00

1,000.00

02 911

02972

02913

02914

02 91" 5

00092

o0192

00855

00034

00381

NESTOR SANCFIEZ

NICOLAS LUCIANO JIMENEZ

OLGA IvLTzuA CASTILLO

ROMELIO CEP ULVEDA N{ONTILLA

S,.\NTOS NL{R]ANO

OBRFRO

PENSIONADO

PENSINADO

PENSIONADO

OBR,ERO

022-0009318-1

022-0012563-1

001,10789ó0-9

022-00"t1447-7

I erY-

atl ,/,1 @ 1,4 r

15 Empleados
Totales..... 21,700.00 .00 .00 00 .00 21 ,700.00

C^ertiflco,que esta.nómina de pago consta de 

-.- 
hojas, está correcta, que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es paglda por perÍodo de auseniia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

.00

ICO M IPAL TESORE MUNICIPAL

T. Desc.

.00

.00

.00

.00

.00

'->-

án, B

PTE. HON. AYUNTAMIENTO



LISrA DE pAco DEL pERSoNAL DE 1101 Obras Publicas Mun. (Sup. dc Obras) Cta Inversion
Programa/subProgr"r" 

-l : slMBoLO _1'l -01 _-,_ __oBJ. det Gasto 21 126 _
MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HoJA No. 1

COMP. No. 2806
pRESUp. añO 2023

DESCUENTOS
EMPLEAD

No.
K. NO.

NOMBRE
Dcsc

TITULO OFICIAL CEDULA
% P. Rct. Prestamos

0119+

01397

4141A

01+01

o1402

01406

01388

0L382

01386

01387

ARTE\{IO \{EDINA FLOIU¡\N

AGUSTIN SENA PERXZ

AGUSTI\A CASTILLO MENDEZ

A]-EJANDRO 
J IMENEZ MEDINA

ALE}L{NDER V,,\RGÁS iLAMIREZ

AMPARO LOPEZ JIMENEZ

A\-ASTACIO OVIEDO

¡\NGBL Xtr{TOS CUE\.AS

ANNY },L{RI;\ FERRERáS

ANTONI¿\ LUCIANo

JOR.\-ALERO

JOR-\AI_ERO

JORr\ALER-{

.lotu\ALERO

JORNAI-ERO

JOR-\AI_ERO

JORNALERO

JOB-\ALER{

jOItr\r\LERO

JOiL\^r_ER.r

022,0008500 5

022-00097 41-4

022-0015926-3

113-0003027 -4

022 0012088 5

022-0020230-3

022 0011969-7

022-0409572-3

022 0027868-3

022-0012701-3

09237

092 38

09239

09240

09241

09242

09243

09244

09245

09246

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

2,000,00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

FIRMA OEL OUE RECIBE

( 0n

3""ilt::,^O^':^:,f nómina de pago consta de ._'-- hojas, está correcta; que las personas enumerada en Ia misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta án esta nóm¡na ás'pag;áá láffiiol-o?" arsen"¡, con exceso det que concede Ia Ley.

s M IPAL ORBRO MUN-ICIPAL

FoRM. s43
APROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL

rEsoRERtA MUN|CTPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

SUMA
TOTAL

GANADA l'. Dcsc.t/R

TOfAL
NETO

Aprobado:_ Fecha: ,

P1'8. I ION. AYIJN'I'AMII]NTO



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

LrsrA DE PAGo DEL PERsoNAL oe 1101 Obras Publicas Mun. Su n. de Ob

Programa/SubProgr"r" :l: stMBoLo 
-l 

l -01-oBJ. det casto 21126:

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

ras) Cta Inversion
HOJA No. 2

COMP. No- 2806
pRESUp. Año 2023

% P. Ret. Prostamos

DESCUENTOS TOTAL
NEfO cK. NO.

EMPLEAD
No.

SUMA
TOTAL

GANADA
NO MBRE CEDULATITULO OFICIAL FIRMA DEL QUE RECIBE

01390

01377

01380

01398

00+97

o1401

07392

00273

01404

01391

CONFESORA MATEO CASTILLO

DAIIITRIS B. RE\ES VASQUEZ

DARLIN I,ELIZ REYES

EDDY VASQUEZ C{RMONA

EUGENIA DE OLEO

FUL\IO IGNACIO PERE,Z RAMIITEZ

JT\CINTO CUEVAS GONZALEZ

JHONNY VARGAS R.{MIREZ

JU^r\ CARLOS S^NTANA RIJINOSO

JUAN EN{ILIO PF-REZ DL\Z

JOtu\ALElLd

JOri.NAl,ERA

JOtu\ALERO

JOtuNAr.ERO

,JOr§IALERO

JORNATERO

JORNALERO

JOtu\ALERO

JORN^IERO

JOR.r\r\LERO

022-0019367 -6

+02 3069264-8

022 0017022-9

1',t3-0003120-7

022-002't885-3

022 0016179-8

_..402 
27 58529,2

001-1136319-1.

113 0007791,1

022-0020285-7

4,000.00

3,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,500.00

3,000.00

5,000.00

3,500.00

2,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

-00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

4,000.00

3,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,500.00

3,000.00

5,000.00

3,500.00

2,000.00

09247

09248

09249

092s0

092 51

09252

09253

09254

09255

092s6

Certificoqueestanóminadepagoconstade-hojaS,eStácorrecta;que¡aSpersonasenumeradaenlamiSmahanSidolegalmentenombIadas,yquecadaunadeellas,ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

-f1--'-t Aprobado Fecha:..-..=._-

E'.
INDICO MLNICIPAL SORERO MUNICIPAL

Dcsc. T. Desc.VR

PTE. IION. AYUNTAMIENTO



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRAIOR

Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

LlsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 1101 Obras Publicas Mun. (Sup. de Obras) Cta I¡lyeIsign
Programa/SubProg.rr" 

-l: S¡MBqLO _11-01_oBJ. det Gasto 21126:

HOJA No. 3

6qgp. ¡e. 2806

PRESUP. AÑO 2023

DESCU ENTOS
EMPLEAD

No. NOMBRE
CK. NO

TITULO OFICIAL
Desc. T. Desc

CEDULA
SUMA
TOTAL

GANADA I/R

Valores en RD$

00010

0'1384

0"137 5

01389

0'1396

0"1105

01393

01395

00610

0137I

. ()o

.(x)

.o0

.oo

.0(-)

.oo

.(x)

.()0

.oo

.oL)

o92s7

092 s8

092s9

09260

09261

09262

09263

09264

092 65

09266

JULIO MESA BATISTA 
JORN,ALERO

LEOO\DIO MARL!\O N,{,{RIANA * JORNIAI,ERO
MARDIRIS MENDEZ FELIX JORNALER*{
MARITZA VARGAS MORILLO JOR\IALERO
NANCYMEDINAENCAfu\ACION 

JORNALERO
NICACIO DE LEON - JORI\iÁLERO
oNESIlvro OGANDO 

JOtu\ALERO
ovEzus MESA ]!{EsA lotuNArER \
R{DFL{MES BERIGUETE 

JOR.\ALERO
RUDYLEINYCUEVAS 

JOfu\ALERÁ

022-0008188-9

113 000i688-5 -
022 0008174-9

11_3-0004337 -6

022-0009603-6

022 0012174-3 *

022 0012379 I
113-0000880-9

022 000936s-2

113-0001663-8

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

FIRMA DEL QUE RECIBE

.LL¿ .b

/'rc

Ct r)

i"?xli:l;t::::::,::1:'^q9 91So "onsta 
de ..="- hojas, esrá correcta; que ras personas enumerada en ta misma han sido regarmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta án esta nomina És'pa!%o; p;; üi;-d;; ausencia con exceso der que concede ra Ley.

Z,-
SINDICO M ICIPAL PTE. HON. AYUNTAMIENTO TE RERO MIAiICIPAL

MES DE NOVIEMBRE

Juk0uq*-

Aprobado:_ Fecha:

] 
I>rcst¿rmos

fOTAL
NETO5 % P. Ret.



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRALOR

YAUDITOR GENERAI LISrA oE pAGo DEL pERSoNAL DE 1l0l Obras Publicas Mun. (Sun. de Obras) Cta lnversion
Programa/subprogra." _1_ 5¡¡q¡Bolo _11-01_oBJ. det casto 21126-

MEs DE NOVIEMBRE

HoJANo. 4
COMP. No. 2806
pReSup.eñO 2023

DESCUENTOS
EMPLEAD

No. NOMBRE
FIRMA DEL QUE RECIBE

TOfAL
NETO K. NOPreslamos IR Desc

CEDULA
SUMA
TOTAL

GANADA 5 % P. Ret.

Valores en RD$

01383

01385

01400

01399

01394

00226

00058

00061

00210

00848

VICTOR CUE,VAS MONTERO

VICTOR MENDEZ TAYERTS

VICTOR MIGUEL Ntr{TOS CUEVAS

YOEL JIMENEZ SILFI\

YOL{NDA REYES

ADOLFO LEBRON

JOSE DOLORES MARVOLEJOS

JOSE MESA

SANTA CASTII¿O

AGUSTINA VASQUEZ

JORr\ATERO

JOtu\ALERO

JOR\ATERO

JORNATERO

JORNr\LERO

SUBYENCION

lotu\ALERO

JOTUNALERO

JOtu\,{LERA

SUBVENCION

022 0008'77L-2

022 001881.0-6

4r)2 ',1493546-8

402-3243397 -5

022-00t2842 5

022-0011415-1

022-0011417 -4

022-00089.16 0

022-0012564-5

022-0009792-7

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

1,000.00

2,000.00

2,500.00

2,500.00

2,000.00

.00

,00

.00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

1,000.00

2,000.00

2,500.00

2,500.00

2,000.00

09267

09268

09269

09270

0927L

09272

0927 3

0927 4

0927 5

09276

fiil.a=

l"iill::;t"':S:,:^ólila de,paso consta de 

- 

- hojas, está correcta; que tas personas enumerada en ta misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausenc¡a con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

6
SINDICO MT,NICIPA L Pl'E. tlON. AYtiNl'AMlEh-'I O T SOREI{O MUNICIPAT-

TESoRERTA MUNtctpAL Ayuntamiento Municipal de Galvan
I

'f. Desc.
TITULO OFICIAL

_\,bw__



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDTTOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntam iento Municipal de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL O¡ 1101 Obras

Programa/subProg."." 
-1- stMBoLo 

-1 
I -01 - ---oBJ. det casto 21126 

-MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

Publicas Mun. Su . de Obras Cta Inversion
HOJANo. 5
coMP. No. 2E06

p¡Esgp. ¡¡{g 2023

DESCUENTOS
K. NO.

TOTAL
NETO

EMPLEAD
No.

5 % P. Ret.
NOMBRE TITULO OFICIAL CEOULA FIRMA DEL QUE RECIBE

01038

01014

007 53

01485

00683

00731

0137 4

00782

0010ó

o0162

AI-TAGRACIA VASQUEZ

JOSE MANUELDE LEON

JULIO CESAR FELIZ CASTILI-O

LUrs E\,rILro VASQUEZ

ROS¡\N¡JA MESA

BIITGILIO HERASME NOVAS.-

YINE\T.IS MESA MENDEZ

DUANI PEREZ MESA

ELVIRA LEBRON

JORGE ¡,Lrtu\,foLL,JOS DE LA PAZ

Cert¡f¡co que esta nómina de
rendido los servicios re
n

OBRERA

OBRERO

JORNALERO

OBRERO

JOtu\Ar-ERA

JORNALERO

JORNALEP-\

JORNAIERO

OBIIERO

JORNALEITO

022-0018791-2

022 001606+,2

1.13 0AU247,0

022 0021845 7

113-0004583-5

001-1670108 7

1.13-0004224-6

a22-00115L9 0

022-0010992 0

022-0020883-9

2,000.00

1,500.00

5,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

2,500.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

2,000.00

r,500.00

5,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

2,s00.00

09277

09278

09279

09280

092 81

09282

092E3

09284

0928 s

092 86

pago consta de 

-- 

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

queridos por la ley y reglamentaciones durante el período mencionado; que dichos serv¡cios han s¡do eJecutados bajo m i supervig¡lancia y que ninguna persona cuyo

en esta e¡,esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

E*
SIND ICO MUNTCIPAL I> E. HON, AYUNI'AM IEN'fO T SOI{IiRO MUNICIPAL

oesc. ll 'r. oesc.VRPrestamos

s u tvtA
TOTAL

GANADA



FORM. s43
A?ROBA-DO POR EL CONTRAIOR

Y AUDITOR GENERAL L¡STA DE PAGO DEL PERSONAL DE lIOI Obras Publicas Mun. (Sun. de Obras) Cta Inversion
Prog¡ama/subProg."." _l_ sf MBoLo _1 1 -01 _oBJ. det casto 21 126 :

MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJANo. 6
COMP. No. 2806
pp¡ggp.¡[¡g 2023

DESCUENTOS
EMPLEAD

No.
CK. NOT- Desc

TOTAL
NETO

NOMBRE
I)restanros i/R Dcsc

TITULO OFICIAL CEDULA
% P. Ret.

]OR\AIERO

JOR\JÁLERO

JOtu\ALERO

JORr\ALERO

JOR\Ar.ERO

.JORNAT,ERO

.JORT\ALERO

JORNALERO

022-00'11856-6

022-0023849 7

113-0000788-4

113-0003340-1

022-0024497-7

022-0009049-2

022-0008886-8

022-0076172-3

2,000.00

2,000.00

4,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.c0

.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

FIRMA DEL QUE RECIBE

09287

09288

09289

09290

09291

09292

09293

09294

00099

00731

00ó58

00+28

00706

00157

007 04

00258

MT\NUEL JIMENEZ RE\.ES

MEIBERRY LUCIANO NL{TOS

NEISON RAMIREZ CUEVAS

R,\FAEL MONTILLA

REIMUNDO JIN{ENEZ CUEVAS

SANTO ROA

SANTOS PABLO LUCIANO

SONNY PEREZ DIAZ

58 Empleados
Totales..... 134,000.00

Certifico que esta nóm¡na de pago consta de hojas, está correcta, que las p

00 00 .00 ,00 .00 134,000.00

ersonas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

dichos servicios han sido ejecutados bajo m¡ supervigilancia y que ninguna persona cuyorendido los servicios requeridos por la ley y reglamentaciones durante el periodo mencionado; quenombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

't7
/u-

MU^N ICI PAL PTE, LION. AYUNTAMIENTO TESORERO MUNICIPAI,

I

I
rEsoRERtA MUNtctpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

SUMA
TOTAL

GANADA



FORM. 543

APROBADO POR EL CON -RALOR
YAUDITOR GENERAL LtsrA DE pAGo DEL pERSoNAL DE 12-04 - Direccion de Cementerios - Nombrados cta Personal

Programa/SubProgr"r" 
-l: 

g¡¡y¡BoLo _12-04-oBJ. det Gasto 21111 _
MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 1

66Nrp. ¡6. 2808

PRESUP, AÑO 2023

EMPLEAD
No.

OO7O2 LUZ NT\RIA DIAZ

I Empleados

Certif¡co que esta
rendido los servic¡
nombre consta en

MUNIC

FIRMA DEL QUE RECIBE

ZA(]AIIIC],,\ 022 00t5972-7 2,300.00 (-x) 00 .00 .00

.00 .00 .00 .00

.00 2,300.00 09436

.00 2,300.00Totales..... 2,300.00

nómina de pago consta de 

---_ 
hojas, está correcta; que Jas personas enumerada en Ia misma han sido legalmente nombradas. y que cada una de ellas, ha

os requer¡d os por la ley y reglamentaciones durante el período mencionado; que dichos serv¡cios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y que ninguna persona cuyo
en esta nómina es pagada por período de ausenc¡a con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

/z-
L

NOMBRE TITULO OFICIAL
K- NOli"

TOTAL
NETO

SUMA
TOTAL

GANADA
CEDULA

% P. Ret. IRPrcstanros Dosc.

SIND PTE, IJON, AYI-INI'AMIIJ\,I'O TESORERO MUNICIPAL

TESoREI{A MUNtctpAL Avuntamiento Municinal de Galvan

t

I

I

DESCUENTOS
'l'. Desc.



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRAIOR
Y AUDITOR GENERAL

TESORERTA MUNrcrpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LtsrA DE pAGo DEL pERsoNAL oe 01-03 Aminstracion Municipal - Depacho Alcalde Cta PersonalXliflli;

Programa/subProgr"., -1: 5¡¡y¡BoLo 
-

01-03:oBJ. a"t c""to 21lll PRESUP. AÑO 2023

MES DE N OVIEMBRE Valores en RD$

1

2A02

DESCUENTOS TOTAL
NETO cK. NO_t/R5%P.Ret I¡eslanros

CEDULA
SUMA
TOTAL

GANADA
TITULO OFICIALNOM BREEMPLEAD

No.

01503

00,+49

00298

01348

00254

01367

00126

0148+

01+12

00596

ABEL LUCIANO MOÑTERO

DORIS RAN,ÍON IIMENEZ ZUAREZ

FELICIANO QUEVED"O OLMRO

FRANCISCO FELIZ PINEDA
\.,.

FRANKLIN SUAREZ

JOltGL, ENRIQUE, N{,\'1'E,O REYI]S /

JOSE J OAQUIN JIM-ENEZ JlMF,\EZ

JUANEISI CUEVAS BA'I]STT\

LUIS NIIGUE,]. CAS'fIL],O R]]\CS

NLA.NAURIS CUEV¡\S ESCALANI.E

ALCALDEPEDANEO

DEI.EGADO N{I]NICIPAL

alcalde de las tejas

ASISTENTE

ASISTENTE

AUXILL\R RECLTRSOS

CHOIJER DEL ATCAIDE

SECIiETARLA DEL

ASISTE,NTE, ALCALDE

SEGURIDAD

402-1299795-1

022-0023510-5

022-0009019-5

022-00"t17 92 3

022-001.2915 9

113-0002878-1

113-0001667 -9

402-3884',142 9

+02-2636493 6

11.3-0002436-8

2,000.00

3,000.00

3,000.00

4,000.00

4,000.00

7,000.00

10,000.00

6,000.00

4,000.00

3,000.00

2,000.00

3,000.00

3,000.00

4,000.00

4,000.00

7,000.00

r 0,000.00

6,000.00

4,000.00

3,000.00

02855

02856,

02857'

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

_00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

,00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

02 8s8

02859

02 860

02 861

02 862

02863

02864

:::

::

certifico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada

áOiOo loi servicios requerido.'poi f, reV V reglaññtacbnÑ duranteel periodo mencionado; que dichos servicios ha

nombre consta en esta en esta nOmina és'pagiOa por período de ausencia con exceso del que concede la Ley'

en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
n sido ejecutados bajo mi supervigilanc¡a y que nir]S!.ná;pÉ.!slRrq cuyo

Aprobado: Fecha

+).
o\
I

|-4

,átlt-soR§+J
,::
,¡

SI O MTJNIC PTE. IION, AYUNTAMIENTO UNICIPAL

FIRMA DEL QUE RECIBE
Dcsc. '1. Dcsc.

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

!' j'
¡-l
.ltL'#

S. ReP ü



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL untamiento Municinal de Galvan
HOJA No. 2

Ay

L¡srA DE PAGo DEL PERSoNAL DE 01-03 Aminstracion Municipal - Depacho Alcalde Cta PersonalGogP' No' 2802

Prog rama/subProgr"-" 
-1- 5¡¡1BoLo .:01-03 oBJ. det casto 21111: PRESUP. AÑO 2023

EMPLEAD
No. NO TÚIBRE TITULO OFICIAL CEDU LA

S U IVIA

TOTAL
GANADA

DESCUENTOS TOTAL
NETO CK, NO. FIRIVIA DEL OUE RECIBE

5 9i, P. Rer l>rgstal¡os t/R Desc T. Desc

00833

00169

01408

00942

011,31

00242

01445

00055

01130

07139

RUBELIN CUEVAS FLORIAN

SIMEON LUCI]\NO

TOBL\S JOSE DE LEON RAMIREZ

VIRGINIA REYES DE REYES

\(/ISKIN ZARZUELA JIMENEZ

ANA VIRTUDIS RODRIGLTEZ

C-{RLINÁ ]-UCIANO SEPULVEDA

EDDY SALVADORJIMENEZ

IRUDYS FELIZ SANTANA

JORGEJIMENEZJIN{ENEZ

SI^'DICO

001 1581318-0

022 001,"t887 -1,

113 0003644-6

022-4012433-3

113-0000549 9

022 001t156-1

4021525682-3

022-00L7L45 8

022 0017029 1

022-0011,848 3

.00 3,000.00

.00 2,000.00

.00 7,000.00

.00 4,000.00

.00 8,000.00

.00 4,000.00

.00 5,000.00

.00 60,500.00

.00 37,400.00

.00 4,400.00

----

.--.-

3,000.00

2,000.00

7,000.00

4,000.00

8,000.00

4,000.00

5,000.00

60,500.00

37,400.00

4,400.00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

02865

02865

02867

02868

02 869

oz87

0287L

o2a72

0287 3

0287 4

Certif¡coqueeStanÓm¡nadepagoconstade-hojas,estácorrecta;quelaspersonasenumeradaenlamismahansidolegalmentenombmdas,yq!ecadaunadeellas,ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la Ley GHToli

Aprobado Fecha

.s i:h'l |iiir _-?
(¿''

ICiPAL PTE. llO,.\. AYTJN I AMIE\TO ORERO MUNICIPAL

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

AUXILLA.RDE

ALCALDEPEDANEO

CHOFERALCALDE

r\SISTE,NTE AICALDE,

ENCARGADO DEL

ENCARGADO

SECRETARL{

ALCA]-DE

VICE ALCALDESA

MENSAJERO EXTEINO

,1

t{ -:

llI'i

c,
.rJ

r.<.tu¡

a, R e§,

-lt

ü

8er



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRAIOR
Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL untamiento Municipal de Galvan
HOJA No. 3

Ay

LtsrA oE pAGo DEL pERSoNAL oe 01-03 Aminstracion Municinal - Depacho Alcalde Cta PersonalcoMp. No. 2802

Programa/SubProg."r" 
-1: StMBoLo 

-01 
-03:oBJ. det Gasto 21111 :

MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

pResup.rño 2023

DESCUENTOS
K.N

TOTAL
NETOT. Dcsct/R Dcsc.

EMPLEAO
No.

SUMA
TOÍAL

GANADA 5 % P. Rel. Prestamos
NOMBRE TITULO OFICIAL CEDU LA

00653

011_37

0L446

01135

01368

00040

0L1.19

01411

01141

00019

NLTRILUZ FLORIAN

NORr\f,t SANTANA ARISIVÍENDY

\GANDRI BATISTA CUEVAS

YMILKIS DE LOS ANGELES DE

MAzuOLIS NOVAS DLTZ

ANGELLUCIANO

AGR.A.CIADO FLORIAN MENDEZ

EA,{ILIO BATISTA LUCIANO

ESTAN ISLAO CANARIO NL{RLANO

ESTEBAN LA.MIREZ

ENCARGADA DE

CONSERJE

ENC. LIBRE, ACCESO

ENCARGADA RECURSOS

SOPORTE INFORMATICO

ENC. COMPR.{S Y

ALCALDE EL MUNDITO

SEGUNDO ALCALDE

SUPERVISOR ALCALDES

ALCALDE LA,S PIEDRAS

1L3-000257 8-7

113-0000281-0

402-4659484-6

022-0017000-5

402-1885297 -4

022-00L27 00-5

022-0008437-3

022-00087 40,7

022-0011091 1

6,000.00

3,000.00

10,000.00

10,000.00

2,000.00

10,000.00

1,800.00

2,000.00

2,400.00

2,000.00

6,000.00

3,000.00

10,000.00

10,000.00

2,000.00

10,000.00

r,800.00

2,000.00

2,400.00

2,000.00

0287 s

02a7 6

02477

o2a78

02879

02E80

02881

02882

02883

02884

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.(x )

.00

.00

.00

.00

.00

_00

.00

.00

oo

{
t},r

Certifico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han s¡do legalmente nombradas, y que cada una

rendido los servicios requeridos por la ley y reg lamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados baio mi supervigilanc¡a y que n¡nguna cuyo.

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

FechaAprobado

ICIPAL

49

\:

SINDICO PI'E, IION, AYUNTAMIEN'I'O TESO PAL

FIRMA OEL QUE RECIBE

,

¡
iüii) r

\, t, R e9' ü



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y ALDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL untamiento Municipal de GalvanAy
HOJA No

LlsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 01-03 Aminstracion Municipal - Depacho Alcalde Cta PersonalcoMp. No.

4
2802

PRESUP, AÑO 202 3Programa/SubProgr"r" 
-1- SlMBoLo-01-03

MES DE NOVIEMBRE

oBJ. del Gasto

Valores en RD$

21111

01141

00009

00016

00618

01'143

011++

01148

01365

00011

0"t'146

FELIX HEA,\S]VIE VARGAS

FER.}¡ANDO VARGAS

FLORENCIO SENA

JOSE SANCIIEZ

JUAN NOVAS SEPULVEDA

LIBR.{DO VASQUEZ '

NICOLAS A,{ATOS

PEDRO \,LAITTINEZ
\

SANTOS FELIZ PINEEA

SIIV{ON SANCHEZ MEDINA.-

A}'UDANTE ALCALDE

,\TCAI-DE

AICALDE LAS MINAS 
.

SEGUNDO AI-CALDE EL

ALC.{LDE CABILM,TR

ALCA]-DE LOS

AICALDE I-A SABII-A

ALCAIDE

ALCALDE

SEGUNDO ALC,{IDE

1,700.00

1,800.00

1,800.00

1,800,00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,300.00

1,800.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.01)

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.0c

.0t)

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

1,700.00

1,800.00

1,800.00

1,800.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,300.00

1,800.00

02885

02886

02887

02888

O2EE9

02890

02891

02892

02E93

02894

v
)022-OOO9569-9

022 0017024-9

022-0018024 +

Certifico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correctai que las personas enumera
rend¡do los servicios requer¡dos por la ley y reglamentaciones durante el perÍodo mencionado; que dichos servicios
nombre consta en esta en esta nómina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

da en la misma han s¡do legalmente nombradas, y que cada una de ellas ha
han sido ejecutados bajo mi supervig¡lancia y que ninguna persona cuyo

ttt " ".4o ?,Í

,,. 
^ Aprobado Fecha

6.n,

DESCUENTOS

I'rcs1a¡nos fR Desc 'f. Desc K. NO

fOTAL
NETO5%P.Ret

NOMBRE CEDULATITULO OFICIALEMPLEAD
No-

SINDICO MI JNICIPAt, PTE. IION, AYUNTAMIHNTO TI-]SORERO ML;N ICIPAL

SUMA
TOTAL

GANADA
FIRMA DEL QUE RECIBE

022-0008490-9

022-0008692-0

02LOOO8724-0

022-00a$36 6

022 0009270-4



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENE RAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galnan
HOJA No.

LrsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 01-03 Aminstracion Munici nacho Alcald e Cta Personal,- OMP. No.Dal-De
Programa/subProgo." 

-l- slMBoLo-01-03 ,-oBJ. det Gasto 2111'l 

-

p¡gsgp.¡ftg 2023

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

5

2802

DESCUENTOS
FIRMA\DEL QUE RECTBE

K- NO.
IOTAL
NETO

EMPLEAD
No.

5 % P. Ret. I/R Dcsc
NOM BRE TITULO OFICIAL CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA

V01142 §rlLSON JIN{ENEZ N{EDIN,\

00029 RAMON DE TIISUS I-AMIRIiZ

PAL

001-0012410 1

.00 .00 .00

00 .00 .00

00 1,800.00

00 8,500.00

1,800.00

8,500.00

02895

02896

42 Empleados Tota 1es..... 260,000.00 .00 00 .00 .00 .00 260,000.00

Certifico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en Ia misma han sido legalmente nombradas, y que cad
rendido los servicios requeridos por la ley y reglamentac¡ones durante el periodo mencionado, que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y que nlngun
nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

;§
lu

o

t-,

\ v
SINDI PTE. HON. AYU N-TAMIENTO TESORERÓM T,NICIPAL

SEGUNDOALCALDE

JUnTDICO

.00

.00

T. Desc.

D,ReQ



FORM.543
API{OBADO POR EI- CONTRALOR

Y AUDiTOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1401 Educacion Intesral (Biblioteca )Cta Educacion Salud G.

Programa/subProgr"." 
-1: stMBoLo 

-1 
4'01 oBJ. del casto 21111 

-MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJANo. 1

69¡y¡p. ¡e. 2810
pneSUp.tñO 2023

DESCUENTOS
K. NO

TOTAL
NETOIiR Desc. f. Desc5 70 I']. Ret l)l'csl¡!ttos

SUIVIA
TOTAL

GANADA
CEDU LATITULO OFICIALEMPLEAD

No. NOM BRE FIRMA DEL QUE RECIBE

01.193

01237

01253

ot26+

01481

a1167

012,15

0t]23.+

012+2

0t '17u

]]ER]<IS GA\II]Or\ Ni!]ND]]Z

CELESTIN,\ S-\,\TA NA CUE\IAS

c1-E,'vtEr\TE jr\{ENEZ SEPLlL\'llD,\

COIiFESOIt S.\NCI IEZ LIICIT\NO

C()NFESOtLA S/,}.JCI IDZ Si\N'I',\NA

DONIINGO SANCFIEZ, JI\,IENF:Z

DON,\TIL\ \f,\f EO DI] LEON

ELII)IO S-\\TA\ A JI\,IENEZ

EL\{Y P¡\NIAGLlA LI]CIANO

]JL\TIRA TELIZ

SIIILTNCION

SUB\¡F]\CIO\

S L]B\¡F]NCION

SLTB\¡EN(]ION

SUB\TENC IO\

SLiIJVEN(]IO\

-§r rB\¡ENCION

SUB\¡E,I'CI( )N

SUR\i]:],\CIO\

SUB\¡LNCIO-N

022 0011799 8

022 0072903 5

022-0018266 1

113-0i)01 r78 7

022 001i188".+

022 (101 1 58.1 .t

L)22 0011908 5

113 0()0061 1-13

1 1l 0(l{)2588-(r

a22 0011329 +

00 1,500.00

00 '1,000.00

00 1,500.00

00 1,000.00

00 1,000.00

00 1,000.00

00 1,500.00

00 2,000.00

00 1,000.00

00 1,500.00

02346

02347

02348

02349

023s0

02351

023s2

02353

02354

023s5

c: t

1,500.(x)

1,000.0(l

1,500.00

'1,(xtLt.0t)

1,000.00

1,000.00

1,500.00

2,000.00

1,000.00

1,500.00

00

00

0(.1

00

00

0(-)

(x.)

00

00

00

00

0t)

00

0(_)

00

0(,)

0t)

(xl

0u

00

00

00

00

00

0t)

0Ll

00

00

00

Certif¡co que esta nómina de pago consta de
rendido los servicios requeridos por la ley y reglamentac
nombre consta en esla en esta nÓmina es pagada por p

Aprobado

iones du ra
eríodo de ausencia con exceso del que concede Ia Ley.

Fecha

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombladas,

ntiel período mencionado; qüe dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia y qu
y que cada una de ellas, ha

e ninguna persona cuyo

4,

r?

t

ML]NICIPAL
S IC IPAL P1'8. HON, AYL,'NTAM II]N]'O TES

Ir

{

re

.00

00

.00

.0(-)

.00

.(_)0

.0(l

.í)

.00

.00

fr;x
3t
!j

)/

ir, tE,§
tsr 1,4

$d-
§4

.í: i

Y
ii
ri

Pop. o o!-. "



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRAIOR
YAUDITOR GENERAI

TESORERIA MUNICIPAL untamiento Municinal de GalvanAy

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1401 Educacion Intesral (Biblioteca) Cta Educacion Salud lG.

Programa/subProgrt-. 
-1: 5¡gBoLo:14-01 oBJ. det Gasto 21111 

-MES DE NOVIEMBR Valores en RD$

uoJA No. 2
691!flp. lle. 2810
pp6ggp.¡[¡s 2023

EMPLEAD
No. NOM B RE CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA

TOTAL
NETO K. NO. FIRMA DEL QUE RECIBE

5 % P. Ret. Prcstamos I/R Desc T. Desc.

01475

01259

01240

01265

01227

01504

0'1492

01229

o1235

01243

EMILIO ANTONIO LUCL\NO

ESPERA¡¡ZA PEÑA

EUFEN{IA MI]DINA NLA,TEO

FLOR i\,fARIA MATOS BERIGUETE

FLORENCIA RIVEfu\ CANARIO

FR,{.NKLIN R.EIES

GERTVtu\ IA ALEXANJ Dtu\ rvL{TEO

GItEGOzuAVARGAS

GREGOR]S Á\TONIO MENDEZ

JOSEFINA FI-ORIAN FLORTAN

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUB\T,NCION

SUBVENCION

SIIBVENCION

ST]BVENCION

SLTBVENCION

022-0012708 8

022 0009283 7

022-00727 5!,-8

018-0056858.+

022 0012++2 +

022-002+619-7

o22 0012079 + -
022 0011949 9

L1_3-000+073-7

2,000.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

1,500.00

2,000.00

1,500.00

1,000.00

1,500.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

2,000.00

1,000.00

1,000.00

r,000.00

1,500.00

1,500.00

2,000.00

1,500,00

1,000.00

1,500.00

02355

02357

02358

023s9

02360

02361

02362

02363

o2364

02365

Certif¡co que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta, que las personas enumerada
rendido los servic¡os requeridos por la ley y reg lamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios ha
nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha:

en la misma han sido legalmente nombradas, y que
n sido ejecutados bajo mi supervigilancia y que ning

cada una de ellas, ha

una persona cuyo

..r..¡i!l

SINDICO MLJNICIPAL P1'L]. HON, AYUNTAMII.]N]'O E O MUN

TITULO OFICIAL
DESCUENTOS

'i..

+:'.-c'

oÁo*'.
c¡t
'tI
>J;

'-ta
!t

FL-'{(

:{}\\.
'\o,r-.

':2
./t

Ree.9-»
I



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAI

rESoRERrA MuNtctpAL Ayuntamiento-N{unicipal de Galvan

LrsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 1401 Educacion Intesral (Biblioteca) Cta Educacion Salud G.
HoJANo. 3

69lVlP. ¡q. 2810
pRrSUp.tñO 2023Programa/SubProg."r" 

-1- S!MBOLO-14-01

MEs DE NOVIEMBRE

_oBJ. det Gasto

Valores en RD$

21111

FIRMA DEL QUE RECIBE

0L469

0L459

01232

01255

o"t454

al455

01248

01257

41260

01258

1,000.00

2,000.00

1,500.00

1,500.00

2,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

02366

02367

02368

02369

02370

0237 L

02372

02373

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUB\BNCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

StJB\IENCION

SUBVENCION

SI-TBVENCIO:.N

022 0009001-3

113 0002054-9

022-0022790 4

402-2;48542-0

402 2L80+93 9

0?2 00"t2671.4

022-0008896-7

001 0587334-3

022-0008851 2

00

00

00

00

00

0i)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

0t)

00

00

0l-l

00

00

0i)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00 0237 5

Certif¡co que esta nóm¡na de pago consta de hojas, está correctai que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

SUMA
TOTAL

GANADA 5%P.Ret Prestamos I/IT

DESCUENTOSEMPLEAD
No. K. NO

TOTAL
NETO

NOMBRE TITULO OFICIAL CEDULA

SINDICO MUNiCIPAL OITERO MU\-ICIPAI,

Desc. T. Desc.

JUANDER SANTANA JIMENEZ

JULIAN ANTONIO PEREZ ROA

LENIN PINEDA CASTILLO

N/LAIIL{ ENCARNACION SANTANA

¡,L{NUEL ANTONIO N{ONTERO

\,L\NU EL MENDEZ T.LORIAN

N{A,RIA DIAZ

X,LTRITZA LUCIANO SANCHEZ

N{ODESTO JEREZ

OLII",ÍPIA HERASME

.0r:) 1,000.00

.o() 2,000.00

.00 1,500.00

.00 1,500.00

.00 2,000.00

.00 1,000.00

00 1,000.00

.oo 1,500.00

00 1,000.00

.00 1,000.00

02374 -

;íi,
e\¡l
b/

.,//

§ü

§rc4i

aro.9*/

,¿,lJ

PTE, I ION. AYUNTAMIIINTO



HOJA No. 4
COMP. No. 2810

PRESUP. 4[¡9 202 3

EMPLEAD
No.

a1261

01250

0149:L

01211

01,168

01+70

012+7

01236

01238

o1249

022 0009222 5

022 0024290 3

022 0012518,1

001-07 6+155-4

o22 00't2369 9

001 0563426-5

o22 0072581 9

113-0000600-1

018 0033270 0

022-A01271 6-5

1,000.00

1,500.00

.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

.1,000.00

1,000.0t)

1,500.00

1,000.00

r,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

1,000,00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

't,000.00

02378

02779

02380

02 381

02382

02 383-

02384

0238s

FIRMA DEL QUE REGIBE

OLIV}\ NÍ-{R¡,IOLF) OS SANCIIEZ

PAULA DIAZ N4OIIII'O

I'EDRO SANTANA VARGAS

R}FAEI, CUE\'AS

]TEGAL\I)O NOV,\S

ROBE]{1. SUAREZ IVI.A.TEO

SALVADOR CUEVI\S

S,\NDR¿\ CANARIO I-UCIANO

SANTO APOLO¡* IO S,\IVADOR

SANTOS PROTO \'{ORBIIT

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVEN(]ION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

0t)

0t)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

11

Certlfico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nóm¡na es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

SUMA
TOTAL

GANADA 5 % P. Itcl Prcslann)s I1R

DESCUENTOS
K. NO

TOTAL
NETOCEDULANOMBRE TITULO OFICIAL

SINI)IC]o MUNIC]IPAI- Pl li. IION. AYL-;r'\l AMIEN'IO ORDRO MUNICI PAL

FORM. 543 TESORERTA MUNtCtpAL Avuntamiento Municir¡al de Galvan
APRoBADo PoR EL coI{rRALoR 

LrsrA DE pAGo DEL pERsoNAL oe 1401 Educacion Integral (Biblioteca) Cta Educacion Salud G.
Y AUDITOR GENERÁ

Programa/subProgr"r" -1- SlMBoLo 
-14-01:oBJ. 

del Gasto 2'11'11-

MES DE NOVIEMBRE valores en RD$

1)csc. T. I)csc.

02376

02377 -

o,o
(,

q\/l*§

(:v d tE)
.,//

"9,&,q

i-. f,p3¡ PcÓi



FORM.543
,iláoBADo poR EL coNTRALoR

Y AUDITOR GENERAL

TESoRERIA MUNtctpAL Ayuntamiento Municipal de Calvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL OE O1-03 - AdM. SU

Programa/SubProg."r, 
-1- slMBoLo 

-01 
03 oBJ. det Gasto 21111 

-MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. I
erior Des acho del Alcalde Nominal Cta Serv 6¡y¡p. ¡e. 280 5

pRESUp" ¡¡(9 202 3

EMPLEAD
No. NOM BRE TITULO OFICIAL CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA

DESCUENTOS TOTAL
NETO CK. NO FIRMA DEL QUE RECIBE

5%P.Rcl Prestamos i/R Desc T. Desc

1,500.00

2,000.00

2,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

2,000.00

091s 8

091s9

09160

09161

09162

09163

AD I]L,A PINED,\ R.\NÍIR EZ

JriAN C,\Rr.OS SOr.L1{ CASTTLLO

R-ENF]II-IN JITIENII,Z I,IIBRON

.\I-E,)LdNDRA NO\IAS SANCI IEZ

ANA CI{rSTINr\ }L\\{1R1lZ r\L\RIANO

i\NDRLS lL\\{IRI]Z

iNC l,lI-lilRO l.liDllSNI^

,\\TONIO SANTAN]\ \,'AITGAS

B}]IL\ÁRDO NO\']\S

BREII.IN (lUE\'r\S CAS'l'lLL()

SLIB\¡E\CION

J\GLIN'I]I DF ],I\I]'1EZ-A

()ltRltRo

SL 1]\IIJ\CION

S I.]¡\'IJNCIO\

SL]BVENCION

SUB\T}]\CION

SlrR\/ ITNCIO\

SLlBV]]NCION

I-]NC¡\IIGADO BON{1]A

022 0016i83 0

113 0001162 1

113 000375.1 3

113 0001500 2

022-001101,2 6

022 0007882 8

422 0012692 +

o22. 0016290 3

022 0008555 9

.+02 0889130 5

. L){-)

.00

. 
(_)(_)

.00

0L)

00

0(l

00

00

01)

.01)

.00

00

00

00

00

00

00

(.)0

0(,)

00

00

00

00

00

0()

0(l

00

0l)

00

.0(l

u0

00

00

00

0(-)

(_)0

00

0(-)

00

.00

.0(,)

.00

.00

.(-x)

.00

.00

.00

.00

.0t)

Certifico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

o9L64 á-tfl-d{ kv;*r
0916 5

09166

09167

b'td w,.

LL
¡
<r

o
,é¿

cd too?-

tl
'lJ
D

./)
' .,,,

00-s,e

PTE. HON, AYL]NTAMIENTO

l
TESORERO MLINICIPAL

01 211

01 .17 
1

014i1

0i286

01 312

01318

00,10¡i

01323

00116

0 1.1 i 6

1,500.00

2.000.00

2.000.00

1.000.(x)

1,000.00

1.500.00

1,500.00

1,5 00. (xl

1.000.110

2,00{).01) M



FORM. 543 TESoRERIA MUNtctpAL Ayuntamientq-Munieipal de Galvan
./.pROBADO pOR EL CONTRAL6R - HOJA No. 2

.,. AUDrroR ,ro*r*oi''"" LtsrA DE pAGo DEL eERSoNAL oe 0l-03 - Adm. Superior Despacho del Alcalde Nominal Cta Serv,coMp. No. 2805

Programa/SubProg."-" 
-l: sltvlBoLo 

-0103--oBJ, 
det casto 21111 

- 
PRESUP.AÑO 2023

MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

CARLOS N{ANUEL IúENDEZ

CARI,IEN AzuSMENbI

DANERIS CARVAJAR SANTfu\'iA

Drozu<IS §TALE SK{ JTMENEZ

DOMINGAAMADOR

ENI I DELINSON B¡\TISTA PEÑA

ESMIR I-EBRON PIMENTEL

FRANCISCO DIAZ

F'RANCISCO JIMENEZ MORETA

GREIDY MESA VARGAS '

PI-ANEA\{IENTO

SUB\GNClON

CONSERJE

SUBVENCION

SUtsVENCION

SUI]VENCION

SEGURIDAD

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

022-0016133-5

022 0022900 9

022 0020727 1_

402,2055107 7

022-00t1653-7

I 13 000,109,1 3

022-0009463-5

113 0002U 1.t 6

113-000.1559-5

5,000.00

1,000.00

3,000.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

6,000.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

6,000.00

1,000.00

09L72

0917 3

09L7 4

0917 5

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

00

00

00

.00

00

00

00

00

00

00

0L)

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

_00

.00

.00

FIRMA DEL QUE RECIBE

5,000.00 0s16E

1,000.00 09169

3,000.00 09170

te,w\ Ci

1,500.00 oetT! -f)t't) - wlq

U)b,r!,^ &I

1,OOO.OO onta -g, oJ ¿

Certifjco que esta nÓmina de pago consta de 

- 

_ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la m¡sma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nor¡bre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

SUMA
TOTAL

GANADA
CEDULA

5%P.Rct 'f. Desc.Prcsta¡nos I/R, Deso

EMPLEAD
No. NOMBRE

CK. NO

SINDICO MTINICIP PTE. IION. AYUNTAMIENTO SORERO MUNICIPAL

DESCUENTOS
TITULO OFICIAL TOTAL

NETO

01278

01304

01420

01319

01299

01325

00854

01280

01290

01326 l,o0o.o0 ogLtT r.,,,¡tr, -t/

¡ L ü<,O;,
'ó '{i

ry? 
"§

./t
- norsl.l'

§
,\.'

o

o



01_073

01303

01288

01294

01308

00046

01273

00869

o1,283

01307

FIIPOI,ITO JIMENEZ

J HONNY r!'L\NUEL Ll iDriSrlf A

JOSE ANTONIO LUCIANO

JOSIl N'iERCtrDES JIN{LNEZ SLIAREZ

JUArr- C.{RLOS JINIE\llZ LEBI1ON

JU.,\N CASTI],LO CUE\¡]\S

Lurs I,fr\NUI)- SAr_vADol{JTNÍI]NEZ

LUZ NAZAIUT\ SANCIIEZ 1'APIA

M,\II-IN SEPULVEDÁ P!,IIEZ

\&\RCO r.UCI]\NO GONZALEZ

ollr{ERo

SUB\¡ENCION

SUB\¡ENCION

SL]BVENCION

SLTBVENCION

SUBVENCION

I'.\*CARGADO

SUB\¡ENCION

SLTB\TENCION

S UB\¡ENCION

022 001_137 4-0

022 0016062 6

422 0a16073 3

022 00rc457 6

1 13-0001616-6

022 0011710 5

022 0016226--

113-0000761 1

022 0029642 0

113-000:1580 1

1,000.00

1,000.00

1,000.(.)0

1,000.00

1,500.00

1,000.00

5,000.00

2,000.00

2,000.00

1,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

1,000.00

't,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

1,000.00

5,000.00

2,000.00

2,000.00

1,000.00

09r.7I

0917 9

09180

09181

0918 3

09184

0918 5

09186

0918 7

B,o*b

tstor*L6

Certif¡co que esta nómi
ren dldo los servicios re
nombre ta

na de pago consta de 

- 

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
quer¡dos por la ley y reglamentaciones durante el período mencionado; que dichos servic¡os han sido ejecutados bajo mi supervigilanc¡a y que n¡nguna persona cuyo
en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

tttt v4t

Aprobado Fecha

DESCUENTOSEMPLEAD
No. NOMBRE TITULO OFICIAL CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA Prestamos IR Desc T. Desc.

TOTAL
NETO cK. NO.5%P.Ret.l

SINDICO MUT.\ICIP PTE. HON. AYUNTAMIENTO RERO MI'NtCIPAL

, FoRM. s43 rEsoRERtA MUNtctpAL Ayuntamiento Municipal de Galvan
APROBADo PoR EL CoNTRALOR - HOJA NO. 3

'AUDTT.R 
GENERAL- 

" LlsrA DE pAGo DEL eERSoNAL oe 01-03 - Adm. Superior Despacho del Alcalde Nominal Cta ServcaMp. ¡s. 2805

Programa/SubProg."r" 
-l: S¡MB9LO 

-0103 -oBJ. det casto 21111 

- 
PRESUP. AÑO 2023

MES DE NOVIEMBRE Valores en RO$

FIRMA DEL QUE RECIBE

09782 -

Eru^Lo-

Ei{ i

ü¡
//§
/i=
u.

l¿ 8". po9

..;

{:.q

.//
1'.

\\o\\ ez

\



FORM. 543
,¡,^PROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL A untamiento Munici al de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL Oe O1-03 - AdM. Su

Programa/SubProgr.." 
-1-stMBoLo-0103 oBJ.detGasto 21111:

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 4
erior Des acho del Alcalde Nominal Cta Serv MP. No. 2 805

PRESUP. AñO 2023

FIRMA DEL QUE RECIBE

0727 6

0132+

01305

47302

01272

01306

o't292

01310

01296

07322

MERCEDES ARf SN{ENDY REYES

MERCEDES MENDEZ R.{\{IREZ

MIGUEI, ANGEL PEÑA

N{NDO RAFAEL MENDEZ MATEO

NICOLAS JIMENEZ IVL{TEO

PEDRO AzuSMENDY RE\T,S

RADHAMES FLORIAN FLORIAN

RUFO SANCHEZ

SANTA ISABEL FERR.ER.{S

SANTO VARGAS MEDINA

REGISTR.ADOR TITULOS

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

INSPECTOR MUNICIPAL

JARDINERO

SUBVENCIO^\

SUBVENCION

SUBVENCION

SUBVENCION

022-0411662-8

022-0021,86+8

022 00L2791-+

"173 0002682 7

022-0024557 5

022 0076957 -7

022 0009516-0

022-007"t 577 I

022-0022904 1

022-002177+ 9

4,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

3,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

1,500.00

1,500.00

4,000.00

1,000.o0

1,000,00

1,500.00

3,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

1,500.00

1,500.00

09188

09189

09190

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

0t)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

.00

.00

.0(l

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

?é,

osLs: -81?u^Lo

t0_ n*1 /

V*f-O: .Áa4t

A t¡{.

¡rl t

09192

09193

09194

0919 s

09196

09197

Certif¡co que esta nóm¡na de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
rendido los serv¡cios requeridos por la Iey y reglamentac¡ones durante el período mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo m¡ supervigilancia y que nrnguna persona cuyo
nomb esta en esta nómina es pagada por per[odo de ausencia con exceso del que concede la Ley

robado Fecha

TOTAL
NETO% P. Rer 'l'. DescPrcstamos l)esc

DESCUENTOSEMPLEAD
No.

NOM BRE TITULO OFICIAL CEDULA
SUMA
TOTAL

GANADA CK. NO

SINDICO M IPAt, PTE. HON, AYUNTAMIEN'I'O I-]SORERO MTJNICIPAI,

I/R

F,

LL4,.,\o
rf§ o

r}
t¡.

t
o
'oo

Q2 o ¡o«,'...4



, FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRAIOR
YAUDITORGENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

LISTA DE PAGO OEL PERSONAL DE 01-03 - Adm. Superior Desp acho del Alcalde Nominal Cta Serv,"

01o3_-oBJ. a"l oasto 2111 1

HOJA No, 5
2 805OMP. No.

Programa/subProgra." 
-l- 5¡¡y¡BSLO 

-
ures oe N9YIEIVIEEE

PRESUP. AÑO 202 3

Valores en RD$

DESCUENTOS

5 % P. Ret. Prestamos I/R Desc. 'l'. Desc. K. NO.
TOTAL
NETO

SUIVIA
TOTAL

GANADA
CEDULATITULO OFICIALNOMBREEMPLEAO

No.
FIRMA DEL OUE RECIBE

S II,VIA EIERRI,]Ii-,\ S

SI\fON tsNC¡\RNA CION DIi\Z

ST]SA\]\ N'ION-I'ERO

.Ti\IRON I,LICIANO \{ATOS

,f EI-ESI,-ORA A\'L\NCIC)

w lr.sr\ JOEI . JOr\QUIN SAL\r.\1)OR

YOBRIEI- ILA.FIEL LABOUR

Y( ,Lt.lRl Illll{ \s\lL t I L\"\S

\\DR¡]A FE],IZ CAIL\ION.{

.\NTONlA RI,YES

STJB\¡E\(]ION

ST]BVEN(]IO\

SUB\TE\CION

SLIBVENCION

SU]]V i]N(]IO \

SURVE\CION

SUIIVENCIOi\

sI ll\¡E\C10N

CONSERJF, PT\RQLIF,

r\GL,N'f[, DI] I,INIl'ItriZ,\

022-00L2640-3

022-0020923-3

022 001.1483 9

022-0024889 2

022-0009352-0

402 282669L 8

1.13 0002353 5

+02-1J.08289 -2

022 00121-98-2

1.000.00

1,000.00

1,000.00

1,5i:)0.0{)

1,000.01)

1,500.00

1,500.00

1,(Xt0.00

2,000.00

1,500.00

1,000.00

1,000.00

1,000.00

1,500.00

't,000.00

1,500.00

1,500.00

,f,000.00

2,000.00

1,500.00

09198

09199

09200

09201

09202

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

.01)

.00

.(x )

.00

0(l

0(l

{-){-)

00

0(.)

00

00

00

0i)

0t)

0(l

00

0(-)

00

00

(,)0

(xl

0()

00

00

0{)

0(.)

(_)0

00

00

00

00

00

(,)(_)

01-)

0L)

00

00

00

(x)

o(_)

0t)

(x)

00

0(.)

09203, 5,
09204

09205

09206

09207 Z;1, 14- I O ' t"l-n*t--

Certifico
rendido
nombre

que esta nóm¡na de pago consta de _ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

consta en esta án esta nómina és'pagada por periodo de ausenc¡a con exceso del que concede Ia Ley

Aprobado: Fecha

Ll-cq

lñ-f,ep. oo9;,

{

t

"t

t

G¡

PTE. HON. AYLINTAMIENTO SORERO ML]NICIPAL

01.+9 8

0128+

01 313

0129 rJ

{t 12rJ5

01321

01320

01291

0150()

at176

-' -.fdlr_Á)le! as rYt",.

w



FORM. 543

ASROBADO ]'OR EL CONTRALOR
YAUDITORGENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvau

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 01-03 - Adm. Sunerior Despacho del Alcalde Nominal Cta Serv,.
HOJA No 6

2 805OMP. No.

Programa/SubProgr"r, :l- SIMBOL6-01 03

MES DE NOVIEMBRE

---OBJ. del Gasto

Valores en RD$

21111 pRESUp. Año 202 3

DESCUENTOS
cK. NO.t/lt Desc T. Desc.

TOTAL
NETO

SUMA
TOTAL

GANADA 5 o/o P. Ret Prestamos
TITULO OFICIALEMPLEAD

No.
NO M BRE

t)0228

005 83

01.125

(11.1,+.1

0i269

01 157

01 158

01211

0| 59

01 156

CtrSi\Rl,\ LLI(IIANO DE, 1.4 P^Z

CRISTO I,-EL \L{TEO PI]RI]Z

CIiIS'|OIrElt NA'I ANAEL JIITILNEZ

D-\NlEL A I,N,IANSOR -\lUS]'{ENI)Y

I1]\(]INIO SENA

JORGL, R\NIIREZ NÍEDIN-{

.l OSIj Ci RITGORIO AiUSI\'ID\DY

I -LrC,\S A\T()l{IO 1'IN¡\L FICIIIERLO

I-L]IS FIT,RN]\NDO GO\,fi]Z NL\TI]C]

M:\IIrllL SOLIIR JiNilrNEZ

ENCARGADO CI]STION

AGENTE DE LIJ\,IPI-8,i.,\

NfENSAJERO rNT!,nNO

SI]RF]NO

ASESOR EJtsCLl',lr\ro

SERL,NO PAL\CIO

STlGURIDAI)

TEC\ICO

ENC. PLAr.''l FIC,\CION Y

ENC. PRISUPU]]S'I'O

113 0041612 2

113 0(X138,12-6

+02 185.+998 +

022-0(\1259 6 7

022 0r_112.19 B- 6

022 00115+0 6

+02 2+019+6 3

010 00632115 9

113 0003761 13

113 ()005011-ó

5.000.00

2.000.0(l

3,000.0t)

3,i100.(n)

5,000.00

2,000.00

-1,000.(x )

.1,500.00

7.000.00

5,000.00

5,000.00

2,000.00

3,000.00

3,000.00

5,000.00

2,000.00

4,000.00

4,500.00

7,000.00

5,000.00

09208

09209

09210

09 21

09212

0921L

.00

.0(l

.0(-)

.00

.00

.00

.0(,)

.01)

.00

.(x )

.01)

.0t)

.00

.00

.00

.0{)

.00

.00

.(x.)

.00

00

00

01)

0o

(xl

0(_)

o(_)

0(l

00

0t)

{)0

0(l

0L)

00

(.)0

00

00

00

Ll0

0(l

00

00

(xl

00

00

0t)

00

00

0(l

00

p1
09274

09215

09216

092L7

Certifico
ren d ido
nombre

que esta nómina de pago consta de 

-

hojas, está correcta; que las personas

Ios servicios requeridos pofla ley y reglamentaciones duran te el perÍodo mencionado: que dichos
ta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede I

Aprobado

enumerada en la m¡sma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
servicios han s¡do ejecutados bajo mi supervigilancia y que ninguna persona cuyo

a Ley.

Fecha:

¡
u4,;:%'Y

6,' .!g?
c,

o/
't¡
.bl
^1<',t .l

'l' Q"p go§-../,'
:

PTE, HON. AYL]NTAMIENTO TESORERO ML]].{ICIPAL

CEDULA FIRMA DEL QUE RECIBE

Mxl,i4e/'1'



HOJA No. 5
COMP. No. 2810
pRESUp. eñO 2023

DESCUENTOSEMPLEAD
No. K. NO.

TOTAL
NETOI/R Desc.

NO MBRE CEDULA
5 % P. Ret. Prcstamos

TITULO OFICIAL FIRMA DEL QUE RECIBE

o1246

01254

01_149

00334

00785

00960

0"1226

01268

01364

a0628

YENNY MEDINA CUEVAS

YOJAIRA FLORIi\N TEJADA

EDUARDO SANTANA

CIRJLA TA\ERAS

ANGELICA NOVAS

REGIS LUCIANO

GLADYS PEREZ SANTANA

MERCEDES JOSELINA SANTANA

ALBA NELIA MEJIA PEREZ

MANUEI-A DE JESUS MENDEZ

SUBVENCION

SLIBVENClON

SUBVENCION

CONSEJE DE LIMPIEZA

SUB\E,NCION

SUBVENCION

SUBVENCION

COORDIN¡\DORA

ASESOR{ DE SALUD

OBRE,R{

113 0004595-9

1.13 0002717-4

+02 278L2+0-7

022-0011629-7

1L3-0001_L1_6-7

022 0012296-4

022 0011525-7

113-0001259-5

a22-0416123-6

402-2355106-6

.00 1,500.00

.00 ,1,500.00

.00 1,000.00

00 2,000.00

00 1,500.00

.00 1,500.00

.00 1,000.00

00 4,000.00

.00 3,000.00

00 2,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

2,000.00

1,500.00

1,500.00

1,000.00

4,000.00

3,000.00

2,000,00

02 385

02387

02388

02389

02390

02391

02392

02 393

02394

02395

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

a una
pe

¿\

Certifico que esta nómina de pago consta de
rendido Ios servic¡os requeridos por la ley y reglamentac¡ones dura
nombre consta en esta en esta nómina es pagada p

Ap.obado:

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cad

nte el periodo mencionado; qúe dichos serv¡cios han s¡do ejecutados balo mi supervigilanc¡a y que ninguna

or período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Fecha

\i)..

i\ ,...2o

SINDICO MUNICIPAI, PTE. TION, AYUNTAMIENTO TESORERO CIPAL

FoRM. 543 TESoRERTA MUNtctpAL Ayuntamiento Municipal de Galvan
APROBADO POR EL CONTRALOR

yAUDrroR GENERAT--^ LtsrA DE pAGo DEL eERSoNAL oe l40l Educacion Inteeral (Biblioteca) Cta Educacion Salud G.

Programa/subprograr" 
-l: 

g¡¡y¡Bolo 
-14-01 

-oBJ. 

del casto 21111:
MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

SUMA
TOTAL

GANADA T. Desc.

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.0t-)

.00

.00

{ÉsO



FORM.54-3
A?RO EIADO POR EL CONTRALOR

). AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL untamiento Municipal de GalvanAy

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1401 Educacion Intesral lBiblioteca) Cta Educacion Salud G.

Programa/subProgrrr" 
-1- stMBoLo 

-14-01 
:oBJ. det casto 21111:

IVIES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJANo. 6
ggtytp. ¡6. 2810
pReSup.eñO 2023

SUMA
TOTAL

GANADA l'. Desc5%P.Rct Prestafios VR

TOTAL
NETO K. NO

EMPLEAO
No. CEDULATITULO OFICIAL FIRMA DEL QUE RECIBE

00823

01155

00577

00635

00738

01360

0-1361

00860

01359

001,12

DOMITILIO NIATEO

GABRIEL{ VARGAS

YOCASTA T.XiTVACUTADA IIME¡¡EZ

JOSE DE LOS SANTOS CUEVAS

MERCEDFS CUEV.\S DE

I.'ELIPE DEJESUS CUEVAS DE

LEUIS WESTER N{ENDEZ JI}V{ENEZ-

NELSON REYES SAIVADOR

RODRIGO ANTONiO VASQUEZ

ANTONIO GONZALEZ NOVAS

SUBVENCION

BIBLIOTECAII.I,\

AUX, DE EDUCACION

SUB\ENCION

SUBVENCION

,\SISTENTE DI]PORTE

ASISTE,NTE DI]I)ORTE

SERENO DEL PLEY

,\SISTtrNTE I)F]PORTIVO

SUB\T.NCION

022-0007 800-0

113 0003133-0

022-0021888 4

022-0009125 4

022-00117 15 -4

022-0015942 0

102-2578897 -l

022-000967 5-4

113-0003406-0

022-OO2',1332 6

1,000.00

5,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,500.00

2,000.00

2,500.00

1,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

t-2-

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

,00

.00

-a00

.00

.00

.00

.00

1,000.00

5,s00.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,500.00

2,000.00

2,500.00

1,000.00

02 396

02397

02398

02 399

02400

02401

02402

02403

02404

0240 s

Certifico que esta nómina de pago consta cte -==- hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perlodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

SINDICO MTINICIPAL PTE, HON, AYLINTAMIENTO 1't]SORERO MUNICIPAL

NOMBRE
DESCUENTOS

Dcsc.



. FORM. 543

APRO}A-DO POR EL CO\ITRALOR
YAUDITORGENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamien to Municinal de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1206 - Sesuridad v Visil. ciudadana Sueldo a Nominal Fiio.

Programa/subProgr"ru 
-1- slMBoLo 

-12-06-oBJ. 
del casto 21111:

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

T. Desc5 % P. Ret. Prsstamos l,'tt Dcsc.

DES UENTOS TOTAL
NETO CK. NO

SUMA
TOTAL

GANADA
CEDULATITULO OFICIALEMPLEAD

No. NOMBRE

MIGUEL{ VARGAS PENA

CLAR*T INES RE\ES FLOR]AN

DAISA R*AN{IREZ JIMENEZ

ELST\ BALENTINA SJ\NCHEZ FELIZ-

ENIILIO MARIANO SILFA

EULIN I-EDESNLA. DI,\Z ..

FELIX SANTAT\JA MEJIT\ "
ISABEL YASQUEZ CUEVAS

JOSE ALTAGR-{CIA SANTAN-T

JUAN ENCAR\TACION SANTANA ./

ir(lIl\TE \ItI\ICIPAL

POLiCI.\ \It]NI(]Ii),\I-

POLIClI\ \IUNICIP]\L

POL] C].\ \,IUNICIP]\L

t,o1.I(),\ \lLINICIPJ\l.

POl-IC],\ \IU\ICN).\]-

POLIC].\ \TtINICI P,\i-

I'O],I(]T]\ NILiNI(]IP]\],

POl,I(]I.\ .\1 T\ICIP.U,

I'OI,]( ]L\,\1LI\I(]I1'A I,

113 0002257".8

+02 27038541 8

113 0000.185 7

113 0003786 5

113-000]057 3

1:13 000+179 2

022 0020338 4

113 0003367 I

022 002t897 I

022-0009.199 9

) nllf) 00

2.000.0t)

) 000 00

2,000.00

2,000.0(l

2,00(-). {-x)

3,{X)0.0{_)

2.000.00

2,000.0(l

2.000.00

.00

.0u

.00

.00

.(.)0

.00

.00

.0L)

.00

.00

.0t)

.00

.0L)

.(.)(-)

.00

.00

.00

.00

.00

.0(l

.0(l

.01)

.00

.(x)

.00

.00

.(_)(_)

.00

.0(-)

.0i)

.0(_)

. 
(,xl

.00

.0t)

(x)

.00

.00

00

00

ut)

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

09437

09438

09439

09440

0944L

09442

09443

09444

09445

09446

FIRMA DEL OUE RECIBE

5al-P-"1{-eq/',fui€

(-

certifico que esta nóm¡na de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es'paglda por período de ausencia con exceso del que concede la Ley

bado Fecha:
rEN T

,ti

O MUNICIPAT,
ML]NICIPSIND P1'I,]- HON, AYT]NTAMIENI'O

,+/
lr; Re o1

o

HOJA No. 1

gqMp. ¡e. 2809
pRESUp.Año 2023

00i28

0 1 3.11

013.16

01i.13

01331

013.11

0133+

0113 9

(.113.10

0133 6

. 
(10

.00

.0(l

.0Ll

.00

.0(l

.00

.00

.00

.00

usa¿o¡



HOJA No. 2

COMP. No. 2E09

PRESUP. AÑO 2023

DESCUENTOS
'1, I)esc K. NO

TOTAL
NETOI/R5%P.Rct I)rcslanrcs

EMPLEAD
No. CEDU LA

SUMA
TOTAL

GANADA
NO MBRE TITULO OFICIAL FIRMA OEL QUE RECIBE

2,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

oo 2,000.00 09447

00 2,000.00 0944E

oo 3,000.00 0e449

00 2,000.00 09450

/..-

00197

07342

00622

01345

NL\IKER ENMANUEL RAN'TIITEZ

MII-AGROS BÁLENTINA SANCHEZ

ONENCIO VASQUEZ SALVADOR"'

R,TFAELIN FELIZ VASQUEZ

POLICIA MUNICIPAL

POLICIA N,ruNICIPAL

I]OLICIA MUNICIPAI

POLICL\ N{UNICIPAI

113-0001441 9

113 0003790 7

022 0018548,2

1.13,0004569-4

14 Em pleados Totales,.... 30,000.00

nornbre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

.00 .00 .00 .00 .00 30,000.00

Cert¡fico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la m¡sma han s¡do legalmente nombrcdas, y que cada una de ellas, ha

\
4

,IESORERO MTJNICIPAL

6)

\

Sl.\.-DICo MUNICIPAL P I D. IION. AYtJNTA,\4lEri-l'O

F.ORM. s43 TESORERTA MUN|CTPAL Ayuntamiento Municirlal de Galvan
APRoBAD{ PoIREGLECONTRAToR 

LrsrA DE pAGo DEL eERSoNAL p¡ 1206 - Seeuridad y Vieil. ciudadana Sueldo a Nominal Fiio.
programa/subprogrr." 

-1- stMBoLo 
-12-05-oBJ. 

dét Gasto 211'|.1:

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

Desc.

7.+,§
)-

r: L1

ñeP .0



FORM. 543

AIROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAL

HOJA No. 1

COMP. No. 2807

PRESUP. AÑO 2023

EMPLEAD
No. FIRMA DEL QUE RECIBE

0L256

01472

0'1373

07462

01353

0135 5

01349

01354

41331,

07330

ALTAGRACIA SANCHEZ I_IER.ASME

NL{R]ANA MONTILLT

ANSOVEIDI R. LE,DESNLT VASQUEZ

ART\L{NDO SANCHEZ

ERIDANIA JIMENEZ SUi\REZ '.
EVERYUNIOL BELTRE /

GX-TDIOLIS BATISTA

IRENES NOVAS FELIZ

JOSE LUIS DIAZ JI\{ENEZ

LEONIDAS SANCHEZ

1,000.00

2,000.00

3,500_00

2,000.00

4,000.00

3,000.00

1,500.00

3,500.00

1,500.00

1,000.00

r,000.00

2,000.00

3,500.00

2,000.00

4,000.00

3,000.00

r,500.00

3,500.00

1,500.00

1,000.00

SUBVENCION

AGENTE DE LIMPIEZA

CAMARERA

ENLACE IGLESIAS

ENCARGADO SERVICIOS

ELECTRICISTA

SUBVENCION

ENLACE, CON IGLESL\S

SUI]\ENCION

SUBVENCION

022-0009078 1

022-0016140-0

t13-000294+1

022-0009708-3

a22-0012270 9

001 -0032861-6

402-270597 4-4

022-00L6L+7 5

022-002L822-6

0??-001_7567 9

00

00

00

00

(_)0

00

00

00

00

(.)t)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

ir0

00

00

00

00

00

00

0t)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

09295

09296

09297

09298

092 99

09300

09301

09302

09303

09304

CertificoqueeStanÓminadepagoconstade-hojaS,eStácorrecta;que|aspersonasenUmeradaen]an,]iSmahansidoIegalmentenombradaS,yqUecadaUnadeellas,ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausenc¡a con exceso del que concede Ia Ley

Aprobado Fech a

g,

s

TOTAL
NETO cK. NO.

SU MA
TOTAL

GANAOA
TITULO OFICIAL CEDULA -l'. 

Desc.5 % I'. Ret Prestamos Desc.

DESCUENTOS
NOM BRE

.--J O---.-

COM IPAL PTE. HON. AYLII\¡TAMIENTO RERO MUir-ICIPAL

TESORER|A MUNrctpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LtsrA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1202 - Dir. Servicio de limpieza-sueldos a Jornales cta serv

Programa/subProgr"r" 
-1: slM Bo-;o 

-12-02:oBJ. 
det Gasto 21122-

MES DE NgYlElvElBE Valores en RD$

I/R

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

(

¡ ept

7-\,.A
4J

ij >t
Fl

.t)

v
li

\.
9"í 

^
§



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
YAUDITORGENERAI

TESORERIA MUNICIPAL Avuntamiento Municinal de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1202 - Dir. Servicio de Iimp ieza-Sueldos a Jornales Cta Serv
HOJA No. 2

COMP. No. 2807
pREsUp. AñO 2023

Programa/subProg."-" 
-1- 51¡y Bo.;o 

-12-02
IvIES DE NOVIEMBRE

21122:OBJ. del casto

Valores en RD$

EMPLEAD
No. FIRMA DEL QUE RECIBE

oLt

0"t329

0135 8

01,328

01.502

01351

o1352

00907

07442

00918

00816

1,000.00

2,000.00

1,000.00

5,000.00

1,500.00

1,000.00

2,000.00

4,000.00

1,500.00

4,000.00

1,000.00

2,000.00

1,000.00

5,000.00

r,s00.00

r,000.00

2,000.00

4,000.00

1,500.00

4,000.00

09305

09306

09307

0930E

09309

09310

09311

09312

09 313

09314

MARCELINO \LA.RNIOLEJ O S

N{IGUEI, LUCIANO SENA

NESTOR FLORIAN VASQUEZ

RAN.Í OND XAVIER FLORENTINO

ROBERCY ANDREA JIMENEZ

RONNY MANUEL CUEVAS

SANTA CASTILLO MATEO.

YONI PEREZ lvIESA.-

ANA ROSA LUCIA\O

DONIINGO PINEDA SEPULVEDA "

SUBVENCION

SUB ENLACE IGLE,SIAS

SUBVENCION

CHOFER

SUB\ENCION

SUBVENCION

OBRERA

OBRERO

SUB\'ENCION

OBRERO

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

00

0(-)

00

00

(x)

(-)0

(-xl

(x)

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

Certifico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido iegalñ]ente nombradas y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

SUMA
TOTAL

GANAOA
CEDULA

l-. Dcsc.Desc.Prestamos YR

DESCUENTOS
K. NO.

NO MBRE TITULO OFICIAL

DICO CIPAL P'IE. HON. AYUNTAMIENTO SORERO MUNICIPAL

TOTAL
NETOt % P. Rct.

022-0011030 I

022-0016080 I

113-0002782 5

402-2686309,6

402-1435385-2

402-448387 +0

108-0003385 3

402-3818555-3

022-001_6071 7

0?2-00L8332-1

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

¡F^9t c '9¡'

§,¿

\i, ''s#
Ñ<se

¡''.r.i
lt

oV""



FORM_ 543

APROBADO POR EL CONTRAIOR
YAUDITOR GENERAL

programa/subprograma 
-l- stM BoLo 

-12-02:oBJ. 
der Gasto 21122-

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 3

COMP. No. 2807

PRESUP, AÑO 2023

FIRMA DEL QUE RECIBE

00958

00849

00932

00586

00632

01418

00613

00469

01225

00535

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

4,000.00

4,000.00

2,000.00

1,000.00

1,800,00

5,000.00

09 31s

09 316

093L7

09318

093L9

09320

09321

09322

09323

09324

í¿,

OBRERA

OBRERO

OBRER,\

OBRERO DE I,I\,{PIEZA

OBRE,RO

OBRERO

OBRERA

OBRERO

ENCARGADO MLTLTIUSO

ELECTRICITA

022 001118ó 8

022,000621_3 7

022,Q02+262 2

113-0000215-8

113 0002099-4

022,0009563 2

o22 0009280 3

o22 0011590-1.

022-40127 t)2 1

022 A02+91+-2

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

'L,

c-".',.4,

r

Certifico que esta nómina de pago consta de 

-- 
hojas, está correcta; que Las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha
A

rz-,

DESCUENTOS
CK. NO

TOTAL
NETOVR Desc.llt-"/""-R"tlli."',"r*

SUMA
TOTAL

GANADA

EMPLEAD
No.

CEDULATITULO OFICIALNOMBRE

UNICIPAL Pl'E. HON. AYUN'I'AMIEN'|O ESORERO MUN ICIPAI,

TESORER|A MUNtCtpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LrsrA DE pAGo DEL PERSoNAL oe 1202 - Dir. Servicio de limpieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

T. Desc.

FIDIA SANCHEZ RANÍIREZ -
\,{IGUEL ANGE,L MEDINi\ -

JUANA NL{TE,O DE, MATEO

CARLOS SANTANA R.E]NOSO

CO^-FESOR GONZ^IEZ tvL\TEO /

DAN I EL \L{R[A N O SILFA "
ORFELINA PEÑA ACOSTA-'

DON{INGO SANCHEZ ?¡,REZ -

JORGE LUCIANO -
MARTIRES RT\NIIREZ FEI-TZ *

.00 2,000.00

.00 2,000.00

.00 2,000.00

.00 3,000.00

00 4,000.00

.00 4,000.00

.00 2,000.00

.00 1,000.00

.00 1,800.00

00 5,000.00

i{O

iüi

Ru,, 
^"r,

>ir
Fl
.lt

.//

""y
v-»-y



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRALOR

YAUDITORGENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

LrsrA DE pAGo DEL pERsoNAL oe 1202 - Dir. Servicio de limpieza-Sueldo s a Jornales Cta Serv

Programa,/subProgr"." 
-1- stM BoLo 

-12-02 - 
48J. det casto 21122-

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

EMPLEAD
No. NOM BRE TITULO OFICIAL CEDU LA

SUMA
TOTAL

GANADA

DESCUENTOS TOTAL
NETO CK, NO

FIRMA DEL QUE RECIBE
5 % I'. Ret. Prestamos I/R Desc L Desc

PLINIO ;\GR \\fO\TIl JIIIE\EZ I

ROSA DI]LIS N,IEDIN,\ CL]I.-]\¡AS ^
\TC]'OR N'L\NUEL DI] L\ CRUZ DE -

GIANNY SALVADOR V,\I,I-EJO -

,\LB.\ N F]I-LY PtrllIZ S,\NTANÁ -

-{I,E)I\ND l]lt FI]LIZ PELI7,

,\I-IJ RI]DO 1L\NiIR¡Z 1L\MI]IEZ

.\LTAGITA(]IA FT]I,I7- SAL\I]\DOR

r\\l)Rl1\ l:lNC,\R\ACION -

A\ Dl1rr LIN JINTtrNEZ R,\N,IIRr,Z

2,500.00

2,(Xt0.0(,)

t.000.00

3,000.011

2,000.(xl

2,000.00

-1,000.110

2,000.0t)

2,000.(x)

2,0110.()0

2,500.00

2,000.00

3,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

0932s

09326

09327

09328

09329

09330

09331

09332

09333

09334

.0(l

.r-)0

.(_)(.)

.(_)0

.0(l

.(_)(_)

.01)

.(x)

.01)

.00

(xl

0L)

00

0t)

0{l

0t-l

01-)

00

i.)0

(x)

ul)

110

00

00

00

00

00

u0

00

{10

0i)

L)i)

00

00

(_)(_)

Ll0

0t)

0(l

(,)(l

0{)

Ql,n;JARDINERO

Conserje de Limoieza

ASISTENTE DEPORIIVO

AGENTE, DE LI\{ PIEZA

AGENTE DE LIIVIPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERRO DE LIN{PIEZA

AGENTE DE LIT'{PIE,ZA

AGENTE DE LINIPIEZT\

AGEN-IE DE LIN,IPIEZA

022 A012526 I

022 002t807 -7

022 0016181 .t

113 000.+074 5

a22 A007911 2

001 1157108 9

173 0l)0+362 I

1.02 2010263 9

aL

Za

\4UNI

üh

Certifico que esta nóm¡na de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombIadas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley

(z---
I T

* ',;:.#¿i
+ '..- r':

f.,rl
.,t!

,t>%,,

SINDICO PTE. HON. AYLINTAMÍENTO 6r
,ét
.ld¿ ReF.

IPAL

HOJA No, 4
COMP. No. 2E07

PRESUP. AÑo 202 3

01357

00551

01'123

01+89

01166

01 20i

003:13

01+3r3

07192

01-15 ó

.0(l

.00

.00

.0t)

.00

.(-x)

.0t)

.00

.00

.00

Aprobadc: Fecha:-
,, -*



HoJA No. 5
COMP. No. 2807

PRESUP.AñO 2023

DESCUENTOS TOTAL
NETO CK. NOPrestamos YR Desc-5 % P. Ret.

CEDULA
SUMA
TOTAL

GANADA
TITULO OFICIAL

EMPLEAD
No,

CHOFERCAMION

AGT,NTE DE LIMPIEZA

AGEN'|E DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZ{

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGENTE DE LIM?IEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZÁ

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

1,500.00

2,000.00

0933 s

09336

09337

09338

09339

09340

09341

09342

09343

09344

FIRMA DEL QUE RECIBE

01161

01209

01+57

01 185

01216

00379

01186

01208

0026+

0121-)

113-0001806-3

407-1139024-1

113-0001600 0

113-000'1439 3

022-0012253-s

022-0017050 0

402-213',1837 7

022-001257 4-4

022-002029 +-9

113-0000ó43-1

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000,00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

1,500.00

2,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

0L)

00

0{)

00

(.)0

00

00

00

00

0t)

00

00

(x)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

Aprobado: Fecha

SINDICO MUNICIPAL PTE. HON. AYUNTAMIENTO SORERO MUNICIPAL

r,oRM.543 TESORERIA MUNtCtpAL Ayuntamiento Municipal de Galvan
APROBADO POR EL CONTI

y auDrroR GENERA}LOR LrsrA DE pAGo DEL eERSoNAL oe 1202 - Dir. Servicio de lim¡rieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

Programa/subProg..." 
-f - 

stM BoLo 
-12-02 

- 48J. det casto 21122-

MES DE lpvlEll,lgBE valores en RD$

NOMBRE
'1 . Desc.

ANLES MATEO CUEVAS

AN.\CELIS DE LEON

ARELIS SAIVi\DOR MARIANO

BERGICA MEDINA BERIGUETE

CA RXT-L-N IVE,LTSSE J tM ENEZ

CAR}vÍEN JIMENEZ RE,YES

CARMEN SANTANA MATEO '
CAROLINA CUEVAS

CERSO R,\MIREZ CASTILI-O

CRISTI,{N MATEO RE\GSI

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

CertÍf,co que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta, que las personas enumerada en la mlsma han sido legalmente nombradas, y que cada una de e las. ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley.

4Atr/tq5-4-nJay)ca-

"4o

CATD

j) PÍ
h

o-

"Ün. ReP' ..1'vá

lt,
i¡, n"p o.j>/



FORM. 543
APROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL

HOJA No. 6

COMP. No. 2807

PRESUP. AñO 2023

EMPLEAD
No. NOMBRE TITULO OFICIAL CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA

DESCUENTOS TOTAL
NETO K. NO5 % P. Rct. I/R Desc- 'l'. Desc

FIRMA DEL QUE RECIBE

00400

01222

0121_2

41191

00990

01tló0

01195

01180

0124+

01199

1,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

r,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

0934s

09 346

09347

09348

09 349

09350

Lc/

DAMELISJ]MENE,Z

DEYSI NLARIA AGR-TMONTE REYES

DON{rNGO VALLEJO -
DORCA M,\RGARITA MA]TIANO

DORKA R.A,MIREZ

EDDYNOVAS VARGAS ,

ETVÍILIA CUEVAS GONZ-ILEZ '
EMILIANA NLATEO SILFA

ENOEMIÁ IELIZ

FINIA\DIf\ LUCIÁNO

OBRER.T

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIN{PIEZA

AGENTE DE LIMP]EZA

ENC. LIMPIEZA Y

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGE,NTE DE LI}"ÍPIEZA

AGE\TE DE LIMPIEZA

022-0016021-2

402-28r9t46 2

022-001"1015 9

113-0001070-6

022-000857 5 7

022-0009L37 5

022-0011044-9

022-0008158-2

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

9,

.ru)
09351 ¿ e.

09352

093s3

093s4

+q6

Certifico que esta nómina de pago consta de 

-- 

hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legaimente nombÍadas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausenc¡a con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

SINDICO M ICIPAL PTE. HON. AYUNTAMIENTO ORERO MLNICIPAL

TESoRER|A MUNlctpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LtsrA DE pAGo DEL PERSONAL oe 1202 - Dir. Ser"vicio de limpieza-sueldos a Jornales cta serv

Programa/subProgr"r" 
-l- stg BoLo 

-12'02 
- aBJ. det Gasto 21122-

MEs DE NOVIEMBRE Valores en RD$

Prestamos

,s

§
?
t_,
.t

+
o o44

?ut)
lt¿

a, FeQ'
§§



FORM. 543 TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

e 1202 -Dir. Servicio de Irmpteza -Sueldos a Jornale§ Cta Serv
HOJA No. 7

GOMP. No. 2807

PRESUP. AÑo 202 3

APROBADO POR EL CONTRALOR LISTA DE PAGO DEL PERSONAL D
Y AUDITOR GENERAL

Programa/subPrograr" 
-l- 

g¡1y¡ BoLo 
-12-02

MES DE NOVIEMBRE -oBJ. 

det Gasto 2'1122-_.

Valores en RD$

01189

0091.t

00159

01 170

41224

o1+31

01+51

01202

00806

01+3s

FORTUNA RE\'ES JIMENEZ

FRANCISCA RAMIRE,Z \¡ARGAS -'

FR.{NCISCO ENCAfu\ACION -
FR.{NCISCO PINE'DA FELIZ '
GLENNY VALLEJO \,{ONTERO --

GLOzuA MONTILLA

GONZALO ARISMENDY CANARIO -
GREGORIA ANfiNCIO DIAZ

IGNACIO DE Iá PAZ

IGNACIO SILFA MEDINA

AGENTE, DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGENTE DE LI}"ÍPIEZA

AGENTE DE LI}VIPIEZA

AGENTE DE, LiMPIEZA

OBRERO DE LIrv{PiEZA

AGENTE DE LIM?IEZA

OBRERO

OBREITO

022-0017',|3',t-8

11.3-0003203-1-

022 0008809 0

022 00187 62,9

1.13-0002313-9

022 0016139 2

402 243727t 6

022-A00807 6-6

113-0002591 0

1.13-004727 4-4

2,000.00 09355

2,000.00 0e35

:{-.¡-Co

2,000.00

2,000.00

1,000.00

4,000.00

2,000.00

3,000.00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

r,000.00

4,000.00

2,000.00

3,000.00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

09357

09358

09359

09360

09361

09362

09363

09 364

,Q¡U
)

Certifico q ue esta nómina de pago consta de 

-- 

hol as, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de e las, ha

rendido los servicios req ueridos por la ley y reg lamentaciones durante e lperíodo mencionado; que dichos servicios han sldo ejecutados bajo mi supervigilancia y que nlnguna persona cuyo

nombre consla en esta en esta nómina es pagada por período de ausenci a con exceso del que concede la LeY

Aprobado: Fecha

¡-
l¿

ico

5 % I'. Rcr Prestamos I/R Dcsc

DESCUENTOS
K. NO

TOTAL
NETOCEDU LA

SUMA
TOTAL

GANADA
TITULO OFICIALEMPLEAD

No.
NOM BRE

ICIPAL P 1 ll. HON. AYtiNTAMIItr'\'lo ESORERO MUNICIPAT,

FIRMA DEL QUE RECIBE
T. Dcsc.

l,
;.*.(9:,*^{4i ti

,2, Re o.

¡_ <i,,
'.ó\

nn. Be
§y

§' .,/'



HOJA No. I
COMP. No. 2807

PRESUP. AÑO 2023

SUMA
TOTAL

GANADA 5%P.Ret I . DoscPrestamos t/R Desc

DESCUENTOS
FIRMA DEL QUE RECIBEK. NO

CEDULATITULO OFICIALEMPLEAD
No. NOM BRE

01177

00380

01 183

00385

01221

01162

01486

01210

01+83

01421

IRADIA CUEVAS PEREZ

IRIS DEL CARMEN R-AI'IIREZ

ISAURA CUEVAS CUEVAS

I\'ELISES LEDESMA ESCALANTE

JAVIER CUEVAS

JESUS SANCHEZ PEREZ

JOSE MANUEL JIN{ENEZ R-EINOSO

JOSE VASQUEZ

JUA.1N CARLOS CUEVAS SENA

JUAN ENCAB.¡¡ACION DE LA PAZ'I

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMP]EZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZT

OBRERO DE LIMPIEZA

SUPERVISOR BzuGADA

OBRERO

AGENTE DE, LIMPIEZA

OBRERO

AGE\TE DE LIMPIEZA

022-0008701-9

402-3035031 2

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

0t)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000.00

4,000.00

7,500.00

5,000.00

2,000.00

3,000.00

r,500.00

09365

09366

09367

0936E

09369

09370

09371

09372

09373

09374
2
\.rL A, fZ

certifico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley

r\ Aprobado Fecha

IqOIVUNICIPAL.-{
SORERO MUNICiPAI-

F.RM. s43 TESoRERIA MUNrcrpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

APRoBADo PoR EL coNTRALoR LtsrA DE pAGo DEL pERSoNAL oe 1202 - Dir. Servicio de limpieza-Sueldos a Jornales Cta Serv
Y AUDITOR GENERAL

Programa/subProg..." 
-1- SIM BoLO 

-12-02 
--48J. del casto 21'i.22 

-MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

TOTAL
NETO

022-0015954-5

022-001.7123-5

018-00430,14 7

022-00"t2695 7

113 -C)00464+-5

1.1.3 -0000+40 2

2,000.00

2,000.00

2,000.00

3,000,00

4,000.00

7,500.00

5,000_00

2,000.00

3,000.00

1,500.00

z.§'tv

, .rr.¿1f,
tü*)

PI
.t

":7

4, EeS

.ke

PTE. HON. AYUNTAMIENTO

'lu¿ o§"



FORM. s43
APROBADO POR EL CONTRALOR

Y AUDITOR GENERAL LrsrA DE pAGo oEL pERSoNAL DE 1202 - Dir. Senyicio de limpieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

Programa/subProgr"r" 
-l- 

g¡19BoLo-12'02- 48J. det casto 21122-
MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 9

COMp. No. 2E07

PRESUP. AÑO 2023

DESCUENTOSEMPLEAD
No. NOM BRE TITULO OFICIAL

S U IVIA

TOTAL
GANADA 5%P.Rct Prcstamos I/R 'l'. Desc

TOTAL
NETO CK NO FIRMA DEL QUE RECIBE

01.160

00131

01L69

01207

013 56

0"11_94

071.82

0i 187

07176

01198

JUANA TAPLT FELIZ

JULIO ENRIQUE MATEO

LEOCADIO ARISMENDY -
LETICIA MON'TERO

LOITENZO CUEVAS CUEVAS -
LORENZOVARGAS

LORIANNY CUEVAS iVTT\TEO./

LUISA FELIZ N{ATEO

LUISA N{EDINA

LUZ DANIA LUCIANO ROA

OBRERA

ENCARGADO DE

AGENTE DE ],TÑfPIF,ZA

AGENTE DE LI\,{PIEZA

SUPE,RVISOR

AGENTE DE LIM?IEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

022 0016282 0

022 001,L901, O

022 0011658 6

422-0011+80-5

022 AA1L30A-5

022-0011641 2

113 0003156 1

079 00164,13-0

422 0017081-5

022 AA0889+-2

3,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

2,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

.00

.00

,00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

t)0

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

093 7s

09376

09378

09379

09380

09381

09382

09383

09384

o$77 :35.aá¿ü)

Certifico que esta nómina de pago consta de 

- 

hojas, está correcia; que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

2í--) Aprobado Fecha

(-

DIC CIPAt, PTE. HON. AYI.]NTAMIE}iTO RERO MUNTCIPAL

TESoRERtA MUNtcrpAL Ayuntamiento Municipal de Galvan

CEDULA
I)esc.

.00 3,000.00

.oo 3,000.00

.00 2,000.00

00 2,000.00

.00 2,500.00

.00 2,000.00

.00 2,000.00

.00 2,000.00

00 2,000.00

.00 2,000.00

d i'r flS t
r

eri
§" //

)

W,',



FORM.543
APROBANO POR EL CONTRALOR

YAUDITOR GENERAL
Programa/subPrograma 

-1- stM BoLo 
-12'02 

-- 48J. del casto 21'122 

-MES DE NOVI EMBRE Valores en RD$

HOJA No. 10
COMp. No. 2807

PRESUP. AÑO 2023

00607

01193

00097

00089

07447

01161

00098

0t+65

0117 5

01173

MAGALIS RUIZ SANCFIEZ '

\,LTNUEL EMILIO PEREZ CASTILLO

IVIARIA LOURDES TERRERO

N{,\ruA LUISA \,Ldfu\{OLEJ O

MARIA IUESA,

\,L{RINA SUAREZ -

MARTÉTA PEÑA

MARTiRES JIMENEZ REYES

MERCEDES BELTRE CUEVAS "

N.ÍERCEDES CUEVAS FLORiÁN

AGENTE DE L]MPIEZA

AGENTE DE LIJ\{?IEZ\

SI]BVENCION

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGE,NTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGENTE DE LINTPIEZA

AGENTE DE LIIVÍPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

022-0016215-0

113-0004242-8

022-0071_631-3

022-0016085-5

022-0011065-4

022-0011237-2

02?-00t6162-4

022-0016052-7

113-0003682-6

o22-00182t7 -4

2,000.00

2,000.00

1,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

r,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0t)

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

FIRMA DEL QUE RECIBE

09389 L4 A4-r<, lzL ez-.-

Mo,;u s,-09 390

09 391

09392

09393

09394

Certifico que esta nómina de pago consta de hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han s¡do legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta áómina és'pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

ICO MUNIC-]P

SUMA
TOTAL

GANADA 70 l'. Ret. l)csc.Prcstan'ros

DESCUENTOS TOTAL
NETO cK_ NO.

EMPLEAD
No.

CEDULATITULO OFICIALNOMBRE

--41>-- -§-."

t. PTE. HON. AYT]NTAM IEN.TO 1' ORIRO MTINICIPAL

TESORERIA MUNICIPAL

LtsrA DE PAGO DEL PERSoNAL Or 1202 - Dir. Servicio de limpieza-sueldos a Jornales cta serv

l/R T. Desc.

aY\g,t€,-li 4-]¿:L.00

.00

.0t)

.00

_00

.0t)

.00

.00

.00

.00

0938s

09386

09387

09388

u **&t|rÍ*c.

¡u

¿?, Pet

n, Rell

é//
t^o .//



TESORERIA MUNICIPAL Avuntamien to Municipal de Galvan
FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1202 - Dir. Servicio de limp ieza-Sueldos a Jornales Cta Serv
H0JA No. 11

COMP. No. 2807
pRESUp. Año 2023Y AUDITOR GENERAL

programalsubProgr"." -l- slM Bo':o 
-12-02 

- --oBJ' del Gasto 21122-

MES DE N OVIEMBRE Valores en RD$

DESCUENTOS TOTAL
NETO K. NOI'restamos YR Desc

SUMA
TOTAL

GANADA
CEDULANOMBREEMPLEAD

No.
FIRMA DEL QUE RECIBE

00629

0063.1

01501

01188

00378

00049

0720'l

01172

01 181

01099

MERCEDES SILFA N{ATEO 

MERCEDE,S SISA GONZALEZ

I"{IGUEL ANGEL PE-LIZ FELI'Z'?

MILAGROS MEJIA SANTANA

NATALIO DIAZ

\ICOIáS RAMIREZ

NICOT T F JINÍENE,Z CUEVAS "/

NIRCIDA MONTE,RO MORILLO

OCTAVIA SANCHEZ MEDINA

OLGA D^*l¡\ RE\'ES SANCHF-Z

SIND

OBRE,RO

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIIVIPIEZ\

OBRERO

CHOFER DE CAMION DE

AGErr*TE DE LIMPIEZI

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE I-IMPIEZA

OBRERA

4,000.00

2,000.00

.00

2,000.00

4,000.00

4,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

4,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

09396

09397

09398

09399

09400

os4or + f\jiCü/k
09402

09403

09404

certifico que esta nómina de pago consta de . hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido legalrnente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en a.ta nál-'inrZr'prg"aáa por periodo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado: Fecha

UNICIPAL
PTE. HON. AYUNTAMIENTO ORERO MUN-ICIPAI,

ls 
v" p. n"l l'. Desc.

TITULO OFICIAL

113-0000438 6

0?1-00036+6 2

402-1098306-6

113-0003017-5

022-0005883 1

022-00128\5-1-

402-1936505-9

022-0018123 +

001-1757858 3

022-0011153 I

0939s . +-

-u-ep<z¿atL¿

0¡ir.

o
.t+;u

1l L+.,
,ll
Fl

.t)

o§/;'
¿t

$,',0 
*,r..rl''



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Ayuntamiento Municirr al de Galvan

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1202 - Dir. Serv icio de limp ieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

proqrama/subProg."r" 
-l- 

g¡¡y BoLo 
-12'02:oBJ. 

del Gasto 2'1122-

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJA No. 12
COMP. No. 2807
pRESUp, AñO 202 3

07429

0L127

o11_64

01,200

01480

07479

0"1171,

01165

01450

0L452

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

6,000.00

4,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

6,000.00

4,000.00

09405

09406

09407

09408

09409

09410

09411

09412

09413

09414

OLGA LIDIA F-NCAR\ ACIO\

PABLI'fO VAI-I-EJO

PAMELCA CRISTINA SALVADOR

PRE,CIOSA NOVAS ROA

RAFAEL SANCI]EZ SANT-{NA

REYITA CUEVAS PEREZ -
1].OSA GONZALEZ NOVAS

ROSANNA R. JIMENEZ DIAZ

RUVELIN DE OI-EO ,

SANDI SII-Fi\ RE\T,S -

i\GENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGEN'|E DE LIMPIEZi\

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGENTE DE LIMPIEZA

AGEN'TE DE LIMPIL,ZA

AGENTE DE I-IMPIEZ{

CFIOFER DE LIA,{IJIEZA

OBR.E,RO DE LIMPIEZA

022 00L82+1-4

402 2633945-6

113-00a5268 2

022-0009268 8

010 0050794-5

022-0018418 8

022,0008843-9

713 0005282-3

022 002+801-4

402-3536651-1

00

0t)

0t)

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.0l)

.0(.)

FIRMA DEL QUE RECIBE

Aprobado: Fecha

5 % P. Ret. I)csc

DESCUENTOS
K. NO

TOTAL
NETOCEDULATITULO OFICIALEMPLEAD

No.

SINDICO ICIPAt, PTE. HON. AYUNTAMIENTO RERO MUNTCIPAL

SUMA
TOTAL

GANADA
NOMBRE Iun T. Desc.

eQ=r*e{u, ¡-¡¿,rl(eb

nombre consta en esta en esta nómina ár'prgiOa por periodo de ausencia con exceso del que concede Ia Ley'

T(

il

?\
Pl'Fl
.l)

!1rú)

¡r, REP'
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FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
YAUDITORGENERAL

HOJA No. 13

COMP. No. 2 807

PRESUP. AÑO 2023
Programa/SubProg."." 

-1- StM BoLo 
-12-02

MES DE NOVIEMBRE

- OBJ. del Gasto

Valores en RD$

2',1122

FIRMA DEL OUE RECIBE

01490

01196

0121,4

o'1443

00591

00359

oo219

01217

07136

00066

SANTA FELICITA PINEDA MESA Z

SANTA MARIBE,L NOVAS '-

S,{\TA VALENTINA SANTANA

SAUL NtrA,RMOLEJ OS MONTILLAI

SENO\T,L JIMENEZ DE LEON.--

TIMOTEO ARISMENDIS --
l'OlvL{SA SANTA),IA JIN{ENEZ -
VIDANNY DE OLEO

VINICIO SALVADOR

VIRGINIA CUEVASSANTANA

AGENTE DE LIM?IEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

CTIOFER

ENC. DE LIMPIEZA Y

AGENTE DE LIMPIEZA

AGENTE DE LIMPIEZA

OBRERO

AGENTE DE LIMPIEZA

022-000901_7 9

022-0008568 2

022-001626t 4

402-2684154-8

113-0002801 3

022-00L0825-2

022-0017257 2

022-0016153 3

113-0001781 8

022-00"1396+4

2,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

7,000.00

4,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

,00

,00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

4,000.00

7,000.00

4,500.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

09419

09420

09421

09422

09423

09424

094t5 ,
09416

094L7

os4ls .9 €L L,( t

Certif¡co que esta nómina de pago consta de 

-- 

hojas, está correcta; que las personas

rendido los servicios requeridos por la ley y reg lamentaciones durante el perÍodo menclonado que dichos
nombre consta en esta en e tan es pagad a por período de ausencia con exceso del que concede I

Aprobado

enumerada en la misma han s¡do legalmente nornbradas, y que cada una de ellas, ha

servicios han sido ejecutados balo mi supervigilancia y que ninguna persona cuyo
a Ley.

Fecha;

o

K. NO.
TOTAL
NETO

SUMA
TOTAL

GANADA
CEDULATITULO OFICIAL

T. Desc5 % P. Ret. Desc.Prestamos I/R

DESCUENTOSEMPLEAD
No. NO MBRE

UNICIPAL PTE- HON. AYLINTAMIENTO RERO MU¡.ICIPAL

TESORERIA MUNtctpAL Avuntamiento Municipal de Galvan

LtsrA DE PAGO DEL PERSONAL oe 1202 - Dir. servicio de limpieza-sueldos a Jornales Cta serv

¿

F

frR 6r

"%r,
&e§



FORM. 543

APROBADO TOR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAI

TESORERIA MUNICIPAL AYuntamiento Municipal de Galvan
HOJA No. 14

COMP. No. 2807
ppsgup. ¡ñs 2023

Programa/subProgr"r" 
-l: StM BoLo :12-02

MES DE NOVIEMBRE

OBJ. del Gasto

Valores en RD$

21122

FIRMA DEL OUE RECIBE

00209

aoL21

01428

f )1 190

01.+8 8

0121,1

a1421

01.13 9

014+8

01t97

2,0(x).0(l

2.000.0(l

3.000.00

2,000.00

2,0110.(x)

2.000.00

2.000.00

6,000.00

2,000.0(l

2,0()0.0(l

2,000.00

2,000.00

3,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

2,000.00

6,000.00

2,000.00

2,000.00

0942s

09426

09427

09428

09429

09430

09431

09432

09433

09434

\TITT\L]NA SANTi\NA GO\ZAI,EZ- T\(}DNTE

WIUIINIAV.\LLITJOMONI'ERO,\GI'NTE

YEFRI I-'ERNi\NDO JIN,IENIiZ / OBlLllito

\TE]R\LDINT\ FEI-IZ T\DAN,IES iG]]N]]]

YESF:]NIA DIAZ PINEDi\... AGENTE

YOI<EILA CUE\iAS },ÍEDINJ\ AG-ENTE

\lONIi\ INES N{OREIA ;\GENTII

YORDl RUBIN LUCIANO LIJDI:S.\I,A¿' CIIOFER

YS¡\R[,][. F'I-ORIAN SAI\iTA\A I\GENTIj

YS.\BELJIN{E\DZ t\IIrS¡\ AGEN-fE

I)E I,I\PILZ,\

I)l,t Ll-'tPTlr.z^

DE LIl"Il'IEZA

DE L]NIPIEZ,,\

DE, LIN{PI]]ZA

DF, I,IN{PIEZA

DE LIN{PIEZA

DE LIMPIEZA

022 001 l61l- 1

t)22 AA203a7 I

111 0002573 8

+02 2630366 3

113 00{).+153 7

1 13 000.+286 5

113 0005213 ¡l

113 (X105027 2

022-0011358 3

a22 0012259 2

.00

{xl

.0(l

.00

.00

.00

.00

.00

.(x)

.0(_l

.0(l

.u0

.0(.)

.00

.00

.01)

. 
(_)0

.0(l

.(-)(-)

.0(l

.(x)

.(x)

.00

.(l(.)

.01)

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.01)

.00

.00

.0(l

.0t)

.00

.00

.00

i)(l

.00

.00

.0t)

.0il

.00

.0(l

.00

.01-)

.00

,b".

Certifico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta; que las personas enumerada en la misma han sido iegalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nornbre consta en esta en esta a es pagada por período de ausencia con exceso del que concede la Ley

Aprobado Fecha

á
taIPAL

§'a

SUMA
TOTAL

GANADA T. Desc5%P.Ret IR Dcsc

DESCUENTOS

K. NO

TOTAL
NETOCEDULATITULO OFICIALEMPLEAD

No. NOMBRE

0om.

PTI]. HON. AYUNI'AMI]]\TO TESORERO ML]NICIPAL

LISTA DE PAGO DEL PERSONAL DE 1202 - Dir. Servicio de limnieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

Prcstamos

"SiS44

¡1r



FORM. 543

APROBADO POR EL CONTRALOR
Y AUDITOR GENERAL

programa/subprograma 
-1: stMBoLo 

-12'02:oBJ. 
det casto 21122-

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

HOJANo. 15
COMP. No. 2807

PRESUP.AÑO 2023

EMPLEAD
No. NO M BRE TITULO OFICIAL CEDULA

SUMA
TOTAL

GANADA

DESCUENTOS TOTAL
NETO CK. N

FIRMA DEL QUE RECIBE
5 % P. Ret. l)resta¡nos I/R Desc. T. Dcsc.

01370 N4,{RINOCASTILLO .00 3,500.00 09435

l4l Empleados Totales..... 346,800.00 .00 .00 .00 .00 00 348,800.00

Certifico que esta nómina de pago consta de _ hojas, está correcta, que las personas enumerada en Ia misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha

nombre consta en esta en esta nómina es pagada por perÍodo de ausencia con exceso del que concede Ia Ley

Aprobado Fecha:

ha64(

ENCAR(}ADO 3.500.00 0(.) 00 .00 .00

!
!

ITERO MUI,\ICIPAL

f,ep, D9o

PTE, I,ION. AYUNTAMIENI'O

ft,,an, Re§

TESoRERIA MUNtctpAL Ayuntamiento Municinal de Galvan

LrsrA DE pAGo DEL pERsoNAL oe 1202 - Dir. Servicio de limnieza-Sueldos a Jornales Cta Serv

.\



FORM. s43

,.^IPROBADO TOR EL CONTRALOR
YAUDITOR GENERAL

TESORERIA MUNICIPAL Avuntamiento Munici pal dc Galvan
HOJA No. 8

LtsrA DE PAGo DEL PERsoNAL oe 01-03 - Adm. Superior Despacho del Alcalde Nominal Cta Serv,6ewtp. ¡6. 2805

Programa/SubProg..r, 
-1: stl¡eoLo:0103 --- oBJ. del casto 2111'l 

-
PRESUP. AÑO 202 3

MES DE NOVIEMBRE Valores en RD$

DESCUENTOS
TITULO OFICIAL CEOULA

SUMA
TOTAL

GANADA 5 '/o P. Itet. I'rcstamos VR

EMPLEAD
No. NO M BRE

Dcsc 'I . Desc CK. NO

RANION SALVADOR JIME,NEZ

ARGENTINA DE L;\ PÁZ DE LT PAZ

ENE]TSULA E¡iCARNACION SENA

ISABEL DIAZ

NARIA SENI. FLORIdN

RE,YITO CUEVAS

TEODOtu\ DIIZ -.-'

MARTFIA ¡\}IADOR

FEIL\ELIS LI EVAS CUEV,\S

SERENO

CONSERJE

OBRERA

OBREA DE LIN,{PIEZA

SUBVENCION

OBRERO

CONSERJE

SUBVENCION

CONTR-{IOR

022-0072871-4

022,0011134-5

077-0005119-1

022-0012610-6

022 0017112-2

"t"13-0004594-2

022-O0',t5973-5

022 0012528-0

022-0007037 -9

3,000.00

2,000.00

2,500.00

3,000.00

1,800.00

4,000.00

1,000.00

1,000.00

20,000.00

09228

o9229

09230

092 31

.00

.00

.00

00

00

00

00

00

00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,00

00

00

00

00

00

cr0

.00 3,000.00

.00 2,000.00

.00 2,500.00

.00 3,000.00

.00 1,800.00

.00 4,000.00

.00 1,000.00

.00 1,000.00

.00 20,000.00

s

09232

09233

o9234

0923s

09236

00669

00601

00537

o0162

00399

01,15I

00602

07491

01153

79 Empleados

Cert¡fico que esta nómina de pago consta de
rendido los servicios requeridos por la ley
nornbre consta en esta en esta nómina es

00 203,300.00

hojas, está correcta, que las personas enumerada en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de ellas, ha
y reglamentaciones durante el período mencionado, que dichos servicios han sido ejecutados bajo rn¡ supervigilancia y que ninguna persona cuyo
pagada por perio(lo de ausencia con exceso del que concede la Ley.

Aprobado Fecha

Totales..... 203,300.00 .00 .00 .00 .00

SINDICO ICIPAI- Pl'E. HON, AYTJNTAMIEN'I'O .i.LSORERO MU\:tCIPAL

TOTAL
NETO FIRMA DEL QUE RECIBE

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

.00

,A¿-n/az ^ ¡ '.2


