DATORE LAVORO. ANGEL | LLO ALESSANDRO CF. NGLLSN91H11H501W
VI A RAFFAELE STASI, 37 - 00189 ROVA (RM

POSIZIONE INPS C.s.C. PAT INAIL VOCI TARIFFA PREV.COMPL. ALTRI ENTI
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D.L. FIL. C.C. REP. Q. Q.P. DESCR. MATR. COGNOME E NOME S. | CODICE FISCALE
586/ ol ol ol 1lo |[coF 000001 | BARCAN M HAELA F | BROMHL80C5271290
ROVA'QPWNE NASCITA PR. NAZ. DATA NASCITA INDIRIZZO COMUNE PR. CAP
ROVANI A | EE|ROU| 12 103 11980/ VI A ASSORO, 45 ROVA | RM[ 00133
ASSUNZIONE ANZ.EFFETTIVA POSIZIONE SCATTI (NR.,%,DECORRENZA,PROSSIMO) RISOLUZIONE RAPPORTO APPREND.(COD.,%,DECORR.)
07,09 12021|07,09 2021| 1|IN SERVI ZI O b7 109 2021| 1| 4,0010,2021 | 10,2025 | | | ol 0,00
CENTRO DI COSTO - REPARTO PROFILO PROFESSIONALE PREV.COMPL. UNIEMENS
Q1 Q2 Q3 L TC
COLL. DOMESTI CA I
INCENTIVO / QUALIFICA PARTICOLARE SCADENZA ELEMENTI DELLA RETRIBUZIONE
‘ | | | L 100 M NI MO BASE O TABELLARE A 925, 55
DIV.ORARIO TEMPO PARZ.(tipo,ore,%) % TURNISTI | LIVELLO CCNL 103 SCATTI ANZI AN| TA' A 37’ 02
173,00 |1 |20, 00 50, 00 110 A 00208 108 SUPERM NI MO ASSORBI BI LE A 473, 60
RESIDUO A.P. MATURAZIONE A.C. GODUTE A.C. RESIDUO
FERI E 7,19 14, 42 0, 00 21, 61
TOTALE 1.436, 17
CODICE I DESCRIZIONE ALIQUOTA I UNITA®" O PR.PREVID. VAL.UNIT. O IMPONIB. COMPETENZE TRATTENUTE
300 | RETRI BUZI ONE DEL MESE 86, 50 8, 3016 718, 09
353| STRAORDI NARI N 125, 00 5, 00 10, 3770 51, 89
503 | RATEO 13a MENSI LI TA' 7,21 8, 3016 59, 85
1433 | CTR ASS. SANI T. non ded. 0, 000 0, 00 1, 60
1759| CTR COLF 0, 000 0, 00 33, 60
IMPONIBILE MESE IMPONIBILE PROGRESSIVO IMPOSTA LORDA DETRAZIONI IMPOSTA NETTA IMPOSTA MESI PREC.
0, 00| 0, 00/ 0, 00 0, 00] 0, 00[ 0,007 0, 00
4 REGIONALE ANNO PRECA+ COMUNALE ANNO PREC. + COMUNALE ACCONTO + REGIONALE ANNO CORR. + COMUNALE ANNO CORR. _l_
0, 00, 0, 00y 0, 00 0, 00 0,00 0, 00
ANNI PRECEDENTI RETRIBUZIONE MESE QUOTA MESE 0.50% MESE RETRIBUZIONE PROGR. QUOTA PROGR. 0.50% PROGR. TOTALE TOTALE
2. 340, 43 777, 94 57, 63] 0, 00| 1.631, 83| 120, 88| 0, 00 829, 83 35, 20
&y TFR FONDO TES.INPS (di cui tfr DL) ~ TFR C/PREVIDENZA COMPL. LAV. RETR. MIN. INAIL DETR. :AED? ISETTR SEITT.PRO(';QR. ARROTONDAMENTO M.P. NETTO
2 0, 00 0,00 B 20| 26| 87| 87] 28] 4 4 o0 8| 0o | — 0,03 795, 00
C.D. CONIUGE FIGLI ALTRI FAM. PROD.REDD. ONERI U§J DIFFERENZE ACCREDITO ARROTONDAMENTO MESE MESE E ANNO
1 ]/0| 0,00 0/ 0,00 O 0,00/0/ 0,00 0,00 [ 00 0,40 | FEBBRAI O 2025
e SC. % CONIUGE SC. % FIGLI SC. % ALTRI FAM. | SC. % PROD.REDD. 4 SETTIMANE ACCREDITO
[a) ‘ ‘ ‘ ‘ > DICHIARO DI RICEVERE L'IMPORTO “"NETTO" E
CHE LE SCRITTURE SONO CONFORMI ALLA REALTA".
TIPO| BANCA EVENTUALI RECLAMI DEVONO ESSERE INOLTRAT
a 1 IBAN ENTRO IL TERMINE PREVISTO DAL CCNL
Rapp.[Stran]T.D. [C.O. [Ferie [Sosp.|Ratei [Indic.] 1% [ Max [Sosp.]inc.fiss[inc.sud] Inail Jinc.ass]inc.dis]CasagifEdiliz[is P.R.[Irpef [Esenz|T.I.RJirap EF] E.A.]D.M.] P.VOCE | T.C. CTR
ratei [mens.|UEm., CTR Partic/ Irpef FIRMA
13/ 00| 0| O] O12]0 2/ 00| O/O|O| O] OJO| O] O 02 O] O/0| O] 506
(L)
Aut . nazi onal e nuneraz.unitaria n.104677 del 11/06/2019.
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