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Il- DEPENDENCIA O AUTORIDAD A QUIEN SEDIRIGE:  Dicector  de la USEL - Yonguyol HORE

lil.- DATOS DEL SOLICITANTE: ! (SELLO)

Persona Natural: e o s o
Apellido Paterno:' Senca l Apellido Materno:i Quine nez 7 Nombres: LYPRW\/ fer Casla j
Persona Juridica:

Razén Social: —'

Tipo de Documento:

DNI:' W2222901 j RUC:' T C.E.’ 7

IV.- DIRECCI6N:

TIPO DE ViA: Avenida:l | Jiron:[ | Calle:[ | Pasaje:[ |  Carretera: [ ] Prolongacion: [ |

Nombre de la via: Lﬁr- o™ j

N° de Inmueble:L —I Block: [ l Interior; Piso: Mz: l | Lote: Km: Sector:

Tipo de Zona:

Urbanizacion: Pueblo Joven: Unidad Vecinal: Conjunto Habitacional: Asentamiento Humano:

Cooperativa: Residencial: Zona Industrial: Centro Poblado: Caserio:

Asociacion: Grupo: Fundo: Otros (especificar):

Nombre de zona: | |

Referencia: l

Departamento: L Puno j Provincia: L Yunguye j Distrito: [ Nongu yo |
£ I Autorizo se me notifique

Teléfonos: [ qolcisXol l ] al siguiente correo electrénico: L j

DECLARO que los datos presentados en el presente formulario los realizo con caracter de DECLARACION JURADA
V.- FUNDAMENTACISN DEL PEDIDO :
Tergo el agqrado  de Sl icme. o Usted para
ponecle  ea  conocimieats v solici¥acle.  uvna  coostancia  de bolek
Ya qué:  mes de  obril v moye consta  en-tra sda boleta  en ol ain
2034 __por_ese  mctiva  piude  dlra constencia.  d¢ baleta

Rueﬁ'o o Usled  acesder o phec toh poc.
see (oste y lfﬁﬁl&q

VI.- DOCUMENTOS QUE SE ADJUNTAN:
Cepia.de boleta  mes mmoyo .

Yonguye (08 e enews 0695 %‘;@

LUGAR Y FECHA CFIRMA DEL USUARIO
Para consultas sobre su tramite ingrese a: www.ugelyunguyo.edupe - l ramitePocumantario) o llame al 556143
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CODIGO MODULAR- SECUENCIAL

1042222501-275001

DATOS PERSONALES
APELLIDOS

SANCA QUINONEZ

CENTRO DE TRABAJO
245

REGIMEN LABORAL
Ley Nro 29944 _Ley Nro 30493

LEYENDA PERMANENTE

JORNADA LABORAL
30

SITUACION
Habilitado

DIAS DE INASISTENCIA
Q

CODIGO MODULAR IE
0216002
INGRESOS
CONCEPTO

Reintg. Manual
Reint Man No Af
asgfro_cont
RM_Aux_Cont

TOTAL INGRESOS

La presentacion de la boleta de pago electronica
puede ser verificada a través de la lectura del
codigo QR.

PUNO
UGEL YUNGUYO
RUC 20406267150
BOLETA DE PAGO WIAYO - 2024
TIPO DE PLANILLA ACTIVO
NOMBRES o
YENNYFER CARLA 42222501
CARGO - TIPG SERVIDOR
AUXILIAR DE EDUCACION Auxiliar Educacion Contratado
VINCULO LABORAL ENTIDAD BANCARIA
INGRES0:01/04/2024 TERMINO:31/12/2024  BCO. NACION
DOC. DE REFERENCIA ‘ REGIMEN PENSIONARIO
RDO505-2024 Ley 19990
DIAS/MENSUAL NIVEL MAGISTERIAL
30 Sin lnformag:ién
NIVEL EDUCATIVO CODIGO PLAZA NEXUS
EBR Nivel Inicial-Cunas 21EVE2403516
TARDANZA (HH:MM) DfAS DE LICENCIA
00:00 o
DESCUENTOS
MONTO CONCEPTO MONTO
§/1,449.50 DL19990 SNP 5/376.87
S/ 880.50
S/ 100.00
S/ 2,230.00
$/4,660.00  TOTAL DESCUENTOS s/376.87
TOTAL LIQUIDO S/ 4,283.13 AFECTO A CARGAS SOCIALES $/2,899.00
MENSAJE ‘

Visite la pagina web del Ministerio de Educacién: www.gob.pe/minedu

G

Antes de imprimir esta boleta de pago, piense en su responsabitidad social y
compromiso con el medio ambiente.



