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--------Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto por el Sr.
Ministro de Salud Publica Dr. Oscar Villa Nougués, constityyendo domicilio en Avda.
Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el Ministerio,
por una parte y por la otra la Sra. VIRGINIA EMILCE ABAN D.N.l. N2 18.444.933 de
nacionalidad argentina, con domicilio en calle Islas Malvinas N2 96 Piso F Dpto. 1 de la
ciudad de Salta, en adelante “LA PRESTADORA”, por la otra, en virtud de la necesidad
de servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato de Locacién de
Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “LA PRESTADORA”, para que se
desempefie como “PSICOLOGA” en la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral
de las Adicciones cumpliendo las funciones inherentes a su capacitacion por el periodo

- comprendido entre el 01/01/2015 al 31/12/2015, pudiendo ser prorrogado por

idéntico plazo por acuerdo expreso de las partes debidamente instrumentado. La
prestacion se efectuard con una carga horaria de 30 horas semanales.

SEGUNDA: “LA PRESTADORA” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
que son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
gon eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesion. . Asimismo
§e compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera
onocimiento en razdn de su tarea.
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i TERCERA: Por la prestacion de sus servicios “LA PRESTADORA” percibird con Fondos
§rovmc1ales en concepto de honorarios la suma de $ 4.816,50 (Pesos: Cuatro mil
%chocrentos dieciséis con 50/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que debera estar conformada por la

autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones como condicién indispensable para el cobro.

CUARTA: Queda a cargo del “LA PRESTADORA” el cumplimiento de las obligaciones de
los regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que le correspondan por

estar incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable Inscripto segin
corresponda.

QUINTA: “LA PRESTADORA”, ahonard el impuesto a los sellos que le corresponda por

la celebracién y formalizacion del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Codigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “LA PRESTADORA” no podra
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el dmbito de la Administracién Plblica Nacional, Provincial o
Municipal a excepcion de la docencia, ni desarrollar actividades que por su naturaleza,

@
%[r nje " Pl
1€ 4ty 93

ta
HA LSO 0 LS f\U(] Con LA

£ T TAGIN O }"115
L FECH o’ PAGO e mm
CONTRATO DE LOCACION DE :ERVICIOS / L} 3 1‘\{0 2{]@ &



ARG

Dra. Elizabeth-Feran Ruiz

Jefa Programa Asesaramiento

Legal Tacnico.

DECRE@@_SBST

a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y la ética de los servicios
que preste.

SEPTIMA:"EL MINISTERIO” podra rescindir este Contrato mediante comunicacion por
telegrama y otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacion judicial o

extrajudicial previa, En ningln supuesto “LA PRESTADORA” tendrd derecho a reclamar
indemnizacion alguna.

P
OCTAVA: En caso que “LA PRESTADORA" deseara rescindir el presente contrato,
debera comunicarlo fehacientemente con una antelacién de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacion en término a que se hace referencia en la presente
cldusula, “EL MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 vy
concordantes del Cédigo Civil y no da derecho a “LA PRESTADORA” a reclamar ningin
beneficio o indemnizacién provenientes de la legislacién vigente en materia de empleo
publico al no existir relacion de dependencia alguna con el Estado.

|

§5DEC|MA Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en
£ glos consignados ut supra y se someten a la jurisdiccidn de los Tribunales ordinarios del
%DISU’IYO Judicial del Centro de la Provincia

EDe conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un mﬁmo tenor y aun solo efecto en
Sla Ciudad de Salta, a los. 0%, ... diasdel mesde. . 2POSTO. ... ... de dos mil
§qumc\_
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[ o “Gral. Martin Miguel de Gilemes Héroe de la Nacion Argentina”
DGR DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALTA | F 940
SALTA IMPUESTO DE SELLOS
PARTES INTERVINIENTES
Razdn Social o Apellido y Nombre CUIT / DOC.
ABAN VIRGINIA EMILCE 27-18444933-7
M.S.P.-
FECHA DEL ACTO FECHA VTO. DEL ACTO OBLIGACION Ne
03-08-2015 1451569
TIPO DE INSTRUMENTO
Contratos Locacion o Sub-locacion de cualquier natu. Capital
BASE IMPONIBLE l/ 57,798.00
. CONCEPTOS _ IMPORTES A PAGAR
CODIGO DESCRIPCION
IMPUESTO. 346.79
3 TG
RECARGO., i %} 0.00
L DIl
FOJAS ° ) 0.75
S B
INSCRIPEION"+ M 0.00
T i = |
MULTAES &% = =i 0.00
- L '-‘ T —_— 1;\;
"_;I::(_)‘fALA PAGAR 347.54
SON PESOS:
Trescientos Cuarenta Y. Siete Can 54/1 0Q
FORMA DE PAGO
EFECTIVO
|| N2 CHEQUE: vooorresmnrisssree P CERTIF N coveunrrssessssnmsoncrssssses
CHEQUE 24 hs.
—1 BANCO:
CHEQUE 48 hs.
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 18-08-2015

T TImpuesto (RET6/4298—

Este comprobante debe adjuntarse al instrumento como prueba de reposicién del

Determinacion sujeta a posterior verificacién Talén para el Contribuyente
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CONTRATO DE LOCACION DE SERVICIOS

-------- Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto por el Sr. f‘
Ministro de Salud Pdblica Dr. Dr. Oscar Villa Nougués, constituyendo domicilio en
Avda. Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el
Ministerio, por una parte y por la otra el Sr. MARTIN LEONARDO CARRENO D.N.I. N2
35.482.095, de nacionalidad argentina, con domicilio en Calle Bernardino Olivera
.N2120 B220 de Junio de la ciudad de Salta, en adelante “EL PRESTADOR", por la
otra, en virtud de la necesidad de servicio existente convienen en celebrar el presente
Contrato de Locacién de Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas: -----------

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “EL PRESTADOR”, para que se
desempefie como “OPERADOR SOCIO-TERAPEUTICO” en el Centro Provincial Integral
Sanitario, dependiente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones cumpliendo las funciones inherentes a su capacitacion por el periodo
comprendido entre el 01/01/2015 al 31/12/2015 pudiendo ser prorrogado por
idéntico plazo por acuerdo expreso de las partes debidamente instrumentado. La
prestacion se efectuara con una carga horaria de 30 horas semanales.

. SEGUNDA: “EL PRESTADOR” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
| \égé 8 que son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
| g g% 8% con eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesiéon. Asimismo

5’& g ¢ 2 se compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera
£ %;9 % conocimiento en razén de su tarea.
B NS
WOEEEE
rﬁé’” Lg‘;TERCERA Por la prestacion de sus servicios “EL PRESTADOR” percibird con Fondos
g .g SProvinciales en concepto de honorarios la suma de $ 3.371,55 (Pesos: Tres mil

trescientos setenta y una con 55/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que debera estar conformada por la
autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones como condicién indispensable para el cobro.
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CUARTA: Queda a cargo del “PRESTADOR” el cumplimiento de las obligaciones de los
regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que Je correspondan por estar

incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable

Inscripto  segin
corresponda.

QUINTA: “EL PRESTADOR”, abonara el impuesto de sellos que le corresponda por la

celebracion y formalizacion del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Codigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “EL PRESTADOR” no podrd
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el ambito de la Administracién Publica Nacional, Provincial o
Municipal a excepcion de la docencia, ni desarrollar actividades que por su naturaleza,

a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y la ética de los servicios
que preste.
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SEPTIMA:"”EL MINISTERIO” podra rescindir este Contrato medjante comunicacion por
telegrama y otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacion judicial o
extrajudicial previa, En ninglin supuesto “EL PRESTADOR” tendra derecho a reclamar
indemnizacion alguna.

OCTAVA: En caso que “EL PRESTADOR" deseara rescindir el presente contrato,
deberd comunicarlo fehacientemente con una antelacion de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacion en término a-que se hace referencia en la presente
cldusula, “EL. MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 vy
concordantes del Cddigo Civil y no da derecho a “EL PRESTADOR" a reclamar ningn
beneficio o indemnizacion provenientes de la legislacion vigente en materia de empleo

Q
‘;3" 5p dblico al no existir relacion de dependencia alguna con el Estado.
§542
< g %ECIMA: Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en
%fﬂéﬁ: consignados ut supra y se someten a la jurisdiccion de los Tribunales ordinarios del
'§ g ?)D%trlto Judicial del Centro de la Provincia.
we~s
g i.‘,’ @ conformidad, se firman jos (2) ejemplares de un mjsmo, tenor y aun solo efecto en
la Ciudad de Salta, a los. . #.2. ... dias del mes de. . . YK R de dos mil
quince.
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SALTA

IMPUESTO DE SELLOS

“Gral. Martin Migue! de Gilemes Hérae de la Nacién Argentina”
DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALTA | F 940

PARTES INTEFN)NIENTES
~N 15 -

CuiT / BOC.

20-35482095-2

' FECHA DEL AGT

OBLIGACION Ne

"13-07-2015

1447480

ERRL O
TIPD.DE INSTRUMENTO

Contratos Locacion o Sub-locacion de cualquier natu. Capital

BASE IMPONIBLE , 40,458.60
CONCEPTOS
CODIGO DESCRIPCION IMPORTES A PAGAR
IMPUESTO 242.75
RECARGO 0,00
FOJAS 0.75
INSCRIPCION 0.00
MULTA 0.00
TOTAL A PAGAR ¥ 243.50
SON PESOS:
i Cuarenta Y Tres Con 50/100
FORMA DE PAGO
EFECTIVO
] N2 CHEQUE: ...vsveciisenssinsassssssersessessnaene CERTIE N2 iiierscsesnencssassnsssssasness
CHEQUE 24 hs.
1 BANCO:
CHEQUE 48 hs.
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 7‘ 27-07-2015

Este comprobante debe adjuntarse at instrumento como prueba de reposicién del
Impuesto (RG. 6/1998).

Determinacion sujeta a pasterior verificacion

01/04/2015

Talon para el Contribuyente
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-------- Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto por el Sr. Ministro de Salud ‘
Pablica Dr. Oscar Guido Villa Nogués, constituyendo domicilio en Avda. Los Incas S/N°, Block 2.,
1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante EL MINISTERIO, por una parte y por la otra la el
sr. DIEGO ISMAEL FIGUEROA DNI N2 33.661.641 de nacionalidad argentina, con domicilio en B2
Don Santiago Mza. “D” casa 13 de la ciudad de Salta, en adelante “EL PRESTADOR", por la otra,
i en virtud de la necesidad de servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato de
Locacién de Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “EL PRESTADOR”, para que se desempefie
co'mo personal de “OPERADOR SOCIO-TERAPEUTICO” en la Secretaria de Salud Mental
cumpliendo las funciones inherentes a su capacitacion por el periodo comprendido entre el
01/01/2015 al 31/12/2015, pudiendo ser prorrogado por idéntico plazo por acuerdo expreso de
las partes debidamente instrumentado. La prestacion se efectuara con una carga horaria de 30
horas semanales. :

SEGUNDA: “EL PRESTADOR” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones que son
propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios con eficiencia y
capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesién. Asimismo se compromete a guardar
estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera conocimiento en razén de su tarea.------

TERCERA: Por la prestacién de sus servicios “EL PRESTADOR” percibird en concepto de honorarios
la suma de $ 3.564,21 (Pesos: tres mil quinientos sesenta y cuatro con 21/100) por cada mes
efectivamente prestado contra entrega de factura o recibo en legal forma, la que debera estar
Sconformada por la autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental como condicién
indispensable para el cobro.

Tecnico
de Salud Me

CUARTA: Queda a cargo del “PRESTADOR” el cumplimiento de las obligaciones del régimen de

ﬂseguridad social e impositiva que le correspondan por estar incorporado al Régimen de
§ Monotributista o Responsable Inscripto segtin corresponda.
(]

na

Legal
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QUINTA: “EL PRESTADOR", abonara el impuesto a los sellios que le corresponda por la celebracion

y formalizacién del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el Cédigo Fiscal y la Ley
Impositiva

— SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “EL PRESTADOR” no podrd desempefiarse como
contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o desempefiarse en el ambito de la
Administracion Plablica Nacional, Provincial o Municipal a excepcién de la docencia, ni desarrollar

actividades que por su haturaleza, a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y
la ética de los servicios que preste.
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SEPTIMA:"EL. MINISTERIO” podrd rescindir este Contrato mediante comunicacion por telegrama

u otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacién judicial o extrajudicial previa, en ningun
supuesto “EL PRESTADOR” tendra derecho a reclamar indemnizacion alguna.

OCTAVA: En caso que “EL PRESTADOR” deseara rescindir el presente contrato, debera

comunicarlo fehacientemente con una antelacion de 30 (treinta) dias corridos. Si no cumpliere con
la notificacién en término a que se hace referencia en la presente cldusula, “EL MINISTERIO” se

reserva el derecho de no abonar los honorarios correspondientes al mes en que deje de prestar
servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 y concordantes del
Cddigo Civil y no da derecho a “EL PRESTADOR” a reclamar ningin beneficio o indemnizacion

provenientes de la legislacion vigente en materia de empleo pulblico al no existir relacion de
dependencia alguna con el Estado.

DECIMA: Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en los

consignados ut supra y se someten a la jurisdiccion de los Tribunales ordinarios del Distrito Judicial
del Centro de Ia Provincia.

ria de

De conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un mismo tenor y aun solo efecto en la

Ciudad de Salta, a los. . .29, .. dias del mes de ar( o

.......... N8 ) . . .de dos mil quince---
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“Gral. Martin Miguel de Glemes Héroe de la Nacidn Argentina"

DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE satta | F 940
IMPUESTO DE SELLOS

N PARTES INTERVINIENTES
o g m;p: N CUIT / DOC.

30-99926315-8

20-33661641-8

OBLIGACION N2
1448905

Contratos Locacxon [s) Sub-locacnon de '(:ualqmer natu. Capital

BASE IMPONIBLE 42,770.52
~
; CONGCEFTOS - IMPORTES A PAGAR
cODIGO DESCRIPCION
IMPUESTO 256.62
RECARGO 0.00
FOJAS 0.75
INSCRIPCION 0.00
MULTA 0.00
TOTAL A PAGAR 257.37
SON PESOS:
mr%oc nouenta-Y-Siete-Con-37166
EFECTIVO
el N2 CHEQUE: ....verieveernmrecsncresnmsnsnesnasnen CERTIF NZioocivivirenmsecsesssasseresssnsaass
CHEQUE 24 hs.
[ BANCO:
CHEQUE 48 hs.
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 12.08-2015

Este comprobante debe adjuntarse al instrumento como prueba de reposicion del
Impuesto (RG. 6/1999). 01/04/2015

Determinacién sujeta a posterior verificacion Taldn para el Contribuyente
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-------- Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto por el Sr.
Ministro de Salud Publica Dr. Oscar Villa Nougués, constituyendo domicilio en Avda.
Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el Ministerio,
por una parte y por la otra la Sra. CAROLINA DOLORES DEL CARMEN GAMBOA D.N.|.
Ne 22.468.454 de nacionalidad argentina, con domicilio en Pje. 21 Casa 1.231 B?
Santa Ana | de la ciudad de Salta, en adelante “LA PRESTADORA”, por la otra, en
virtud de la necesidad de servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato
de Locacidn de Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “LA PRESTADORA”, para que se
desempene como “OPERADOR SOCIO-TERAPEUTICO”, en el Area de Orientacién y
Consulta dependiente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones cumpliendo las funciones inherentes a su capacitacion por el periodo
comprendido entre el 01/01/2015 al 31/12/2015 pudiendo ser prorrogado por
idéntico plazo por acuerdo expreso de las partes debidamente instrumentado. La

~ o  prestacion se efectuard con una carga horaria de 30 horas semanales.

5% §
:\ém E &
f &2 3 = SEGUNDA: “LA PRESTADORA” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
1 19;:’ gﬁque son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
; (g g': gcon eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesién. Asimismo
! m - 3 - »
‘ ggg ifg §'§ se compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera

A~ iy 0 . 4

Wg  £conocimiento en razon de su tarea.
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TERCERA: Por la prestacion de sus servicios “LA PRESTADORA" percibira con Fondos
Provinciales en concepto de honorarios la suma de $ 3.371,55 (Pesos: Tres mil
trescientos setenta y una con 55/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que deberd estar conformada por la
autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones como condicién indispensable para el cobro.

CUARTA: Queda a cargo del “LA PRESTADORA” el cumplimiento de las obligaciones de
los regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que le correspondan por

estar incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable Inscripto segin
corresponda.

QUINTA: “LA PRESTADORA”, abonara el impuesto a los sellos que le corresponda por

la celebracion y formalizacion del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Caodigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “LA PRESTADORA” no podra
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el ambito de la Administracién Publica Nacional, Provincial o
Municipal a excepcion de la docencia, ni desarrollar actividades que por su naturaleza,

ES COPIA

Progral aL es y Perechos
Becrataria Gral. Ye la Gobemacién




N oEcRERP 3697

. ~ a juicio del “MINISTERIO”, sean incgnipatibles con el decoro y la ética de los servicios
que preste. '

SEPTIMA:”EL MINISTERIO” podrd rescindir este Contrato mediante comunicacion por
telegrama u otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacion judicial o
extrajudicial previa, En ning(in supuesto “LA PRESTADORA” tendra derecho a reclamar
indemnizacion alguna.

OCTAVA: En caso que “LA PRESTADORA” deseara rescindir el presente contrato,
debera comunicarlo fehacientemente con una antelacién de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacion en término a que se hace referencia en la presente
clausula, “EL MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 vy

‘\ concordantes del Cadigo Civil y no da derecho a “LA PRESTADORA” a reclamar ningin
: < 2 ‘*g gbeneficio o indemnizacion provenientes de la legislacion vigente en materia de empleo
, 52 E §pubiico al no existir relacion de dependencia alguna con el Estado.
' £58%
Lac2
: 3’ S § 2 %DECIMA Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en
q % ggﬁlos consignados ut supra y se someten a la jurisdiccion de los Tribunales ordinarios del
N & =4
- @\5) i5 8- I Distrito Judicial del Centro de la Provincia.
gz 3
Y]

: es De conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un misy Zenor y aun solo efecto en
la Ciudad de Salta, a los. . / A ...dlasdel mesde.. ~IV L. L. de dos mil
quince
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e DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALta | F 940
SALTA IMPUESTO DE SELLOS

PARTES INTERVINIENTES,
Razdn Social o Apellido y Nombgas )

v

DECREON'3697

CUIT/DOC.

27-22468454-7

FECHA DEL ACTO
13-07-2015

Contratos Locacion o Sub¥pg§ o
BASE IMPONIBLE

40,458.60
i CONCEPTOS __ IMPORTES A PAGAR
CODIGO DESCRIPCION
IMPUESTO . 242.75
RECARGO 24.28
FOJAS 0.75
INSCRIPCION 0.00
MULTA 0.00
TOTAL A PAGAR 268.05
SON PESOS:
Doscientos [Sesenta Y Ocho Con 8400
FORMA DE PAGO
EFECTIVO
(1 N2 CHEQUE: ........ .. CERTIF N%: ...
CHEQUE 24 hs.
——{ BANCQ:
CHEQUE 48 hs.
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 07-08-2015

Este comprobante debe adjuntarse al instrumento como prueba de reposicion del

Determinacion sujeta a posterior verificacion Talén para el Contribuyente
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CONTRATO DE LOCACION DESERVICIOS . s o .

LS

-------- Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto pr' Y P
Ministro de Salud Pdblica Dr. Oscar Villa Nougués, constituyendo domicilio en Avda.
Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el Ministerio,
por una parte y por la otra el Sr. CLAUDIO ERNESTO LOPEZ D.N.I. N2 20.127.333 de
nacionalidad argentina, con domicilio en B2 San Carlos Mza. 21 Casa 13 de la ciudad
de Salta, en adelante “EL PRESTADOR”, por la otra, en virtud de la necesidad de
servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato de Locacion de Servicios,
el que se regird por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “EL PRESTADOR”, para que se
desempefie como personal “OPERADOR SOCIO-TERAPEUTICO”, en el Centro Provincial
Integral Sanitario, dependiente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de
Jas Adicciones cumpliendo las funciones inherentes a su capacitacion por el periodo
comprendido entre el 01/01/2015 al 31/12/2015, pudiendo ser prorrogado por
idéntico plazo por acuerdo expreso de las partes debidamente instrumentado. La
prestacion se efectuara con una carga horaria de 30 horas semanales.

SEGUNDA: “EL PRESTADOR” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
que son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
8 con eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesion. Asimismo
= se compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera
conocimiento en razén de su tarea.

-
o\

Dra, Elizabeth Terdn Ruiz

Jefs Programa Asesaramianto

£ e

Legal, Tecnico

rovinciales en concepto de honorarios la suma de $ 3.564.21 (Pesos: Tres mil
quinientos sesenta y cuatro con 21/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que debera estar conformada por la
1 autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
| Adicciones como condicion indispensable para el cobro.

he)

=2

q

2]
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» @ TERCERA: Por la prestacion de sus servicios “EL PRESTADOR” percibird con Fondos
3P

g

a

15]

, CUARTA: Queda a cargo del “PRESTADOR” el cumplimiento de las obligaciones de los
; regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que le correspondan por estar

! incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable Inscripto segln
? corresponda.

QUINTA: “EL PRESTADOR”, abonara el impuesto a los sellos que le corresponda por la

celebracion y formalizacion del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Cddigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “EL PRESTADOR” no podra
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el ambito de la Administracion Publica Nacional, Provincial o
! Municipal a excepcidn de la docencia, ni desarrollar actividades que por su naturaleza,

a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y la ética de los servicios

que preste.
Bona ‘f.“ E @3 ﬁ‘\
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SEPTIMA:"EL MINISTERIO” podra rescindir este Contrato mediante comunicacion por' )

telegrama u otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacion judicial o
extrajudicial previa, En ninglin supuesto “EL PRESTADOR” tendra derecho a reclamar
indemnizacion alguna.

OCTAVA: En caso que “EL PRESTADOR” deseara rescindir el presente contrato,
deberéa comunicarlo fehacientemente con una antelacién de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacidn en término a que se hace referencia en la presente
cldusula, “EL MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 y
concordantes del Cddigo Civil y no da derecho a “EL PRESTADOR” a reclamar ningtn
beneficio o indemnizacién provenientes de la legislacidn vigente en materia de empleo
publico al no existir relacién de dependencia alguna con el Estado.

NS
g .

‘f g iECIMA: Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en

£ g gos consignados ut supra y se someten a la jurisdiccién de los Tribunales ordinarios del
,g:%’ g MDistrito Judicial del Centro de la Provincia.
i% S:f;"_g,jDe conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un mismo tenor y aun solo efecto en
42 §laCiudad de Salta, a los. . 2. . .. . dias del mes de. . Ar.E&2 4532, ... de dos mil
02 %quince
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}ﬂ “Gral. Martln Migue! de Glemes Héroe de la Nacion Argentina”
DGR DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALTA | F 940
SALTA IMPUESTO DE SELLOS
PARTES lNTERVlNIENTES

Razdn Sacial o Apellido y Nomhre S, CUIT /DOC.

20-20127333-2

LOPEZ CLAUDIO ERNESTO § *,3‘
M.S.P.- :

FECHA VTO DEL ACTO OBLIGAGION Ne

06-08-2015 | . 1452146
PG DE INSTAUMENTO

Contratos Locacion o Sub-focacion de cualquier natu. Capital

FECHA DEL ACTO:

BASE IMPONIBLE 42,770.52
CONCEPTOS
r r RTES A PAGAR
CODIGO DESCRIPCION Mpo
IMPUESTO 256.62
RECARGO 0.00
FOJAS 0.75
INSCRIPCION 0.00
MULTA 0.00
TOTAL A PAGAR 257.37
SON PESOS:
Doscientos Cincuenta ¥ Siete Con-37/400
FORMA DE PAGO
EFECTO .
N2 GHEQUE: cosevosecereemsmsnsesssesssossnsss CERTIF. N2 covvvrecererasnsesasssssesossessosss
CHEQUE 24 hs.
1 BANCO:
CHEQUE 48 hs.
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 21-08-2015
Este comprobante debe adjuntarse al instrumento como prueba de reposicion del
Impuesto (RG. 6/1999). 01/04/2015

Determinacion sujeta a posterior verificacion Talén para el Contribuyente
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CONTRATO DE LOCACION DE SERVICIOS

-------- Entre el Ministerio de Salud Publica representado en este acto por el Sr.
Ministro de Salud Publica Dr. Oscar Villa Nougués, constituyendo domicilio en Avda.
Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el Ministerio,
por una parte y por la otra la Sra. NURIA MONSERRAT, SAAVEDRA D.N.l. N2
27.379.770 de nacionalidad argentina, con domicilio en B2 San Bernardo Pje. Gabriel
Pulo 163 de la ciudad de Salta, en adelante “LA PRESTADORA”, por la otra, en virtud
de la necesidad de servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato de
Locacidn de Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “LA PRESTADORA”, para que se
desempefie como personal de servicios “PSICOLOGA”, en el Programa Puente”,
dependiente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las Adicciones
cumpliendo las funciones inherentes a su capacitaciéon por el periodo comprendido
entre el 01/01/2015 al 31/12/2015, pudiendo ser prorrogado por idéntico plazo por
acuerdo expreso de las partes debidamente instrumentado. La prestacion se efectuara
con una carga horaria de 30 horas semanales.

SEGUNDA: “LA PRESTADORA" se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
que son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
con eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesion. Asimismo se
compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera
conocimiento en razén de su tarea.

TERCERA: Por la prestacidn de sus servicios “LA PRESTADORA” percibira con Fondos
Provinciales en concepto de honorarios la suma de $ 4.816,50 (Pesos: Cuatro mil
ochocientos dieciséis con 50/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que deberd estar conformada por la
autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones como condicién indispensable para el cobro.

CUARTA: Queda a cargo del “LA PRESTADORA” el cumplimiento de las obligaciones de
los regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que le correspondan por

estar incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable Inscripto segin
corresponda.

QUINTA: “LA PRESTADORA”", abonara el impuesto a los sellos que le corresponda por

la celebracién y formalizacién del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Codigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “LA PRESTADORA” no podra
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el ambito de la Administracion Publica Nacional, Provincial o
Municipal a excepcién de la docencia, ni desarrollar actividades que por su naturaleza,

a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y la ética de los servicios
que preste.
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SEPTIMA:”EL MINISTERIO” podra rescindir este Contrato mediante comunicacién por AMER
telegrama u otro medio fehaciente, sin necesidad de interpefacién judicial o
extrajudicial previa, En ninglin supuesto “LA PRESTADORA" tendra derecho a reclamar
indemnizacion alguna.

OCTAVA: En caso que “LA PRESTADORA” deseara rescindir el presente contrato,
deberd comunicario fehacientemente con una antelacion de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacién en término a que se hace referencia en la presente
cldusula, “EL MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 y
concordantes del Cédigo Civil y no da derecho a “LA PRESTADORA” a reclamar ningtn
beneficio o indemnizacién provenientes de la legislacion vigente en materia de empleo

g .
§' g publico al no existir relacién de dependencia alguna con el Estado.
& 3
Q 8 o
g §§ DECIMA: Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en
w I . » .
8" ¢ los consignados ut supra y se someten a la jurisdiccion de los Tribunales ordinarios del
@ . - . . 3 -
§, g ~§ Distrito Judicial del Centro de la Provincia.
a5
§ @ De conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un mismo tenor y aun solo efecto en
la Ciudad de Salta, a los. . &®. ... dias del mesde. . 229, ...... ... de dos mil
quince
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= “Gral. Martin Migue! de Gilemes Héroe de fa Naciin Argentina”
DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALTA F 940
SALTA IMPUESTO DE SELLOS
PARTES INTERVINIENTES .
Razon Sacial o Apellido y Nombre CUIT / DOC.

SAAVEDRA NURIA MONSERRAT

27-27379770-5

I WINISTERIO DE SALUD PUBLICA

30-98926315-8

FECH 10 FECHA V1O, DEL ACTO OBLIGACION,NQ
-—————ég% 94 1448673
Contratost s Tng D}l;:;lNSTRUMEETO ot Capital
: 57,798.00
BASE IMPONIBLE l ,
{
7 CONCEPTOS 7 IMPORTES A PAGAR !
CODIGO . N DESCRIPCION !
IMPUESTO 346.79 !
¢
RECARGO U.00 '(
H
FOUAS 075 i
INSERIPCION 000
1
MUETA 6:00 X
H
L)
1
I
1
i
\
§
1
34754
TOTAL A PAGAR !
. i
SON R5888ientos Cuarenta Y Siete Con 54/100 !
FORMA DE PAGO ;
EFECTIVO \
|| N2 CHEQUE: ...... CERTIR N2: .. I
GHEQUE 24 hs.
BANCO:
CHEQUE 48 fs.

FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION:

11-08-2015

impuesto (RG. 6/1999).

Determinacion sujeta a posterior verificacion

i
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1

)

i
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Este comprobante debe adjuntarse al instrumento comao prueba de rtfﬂ%lg%%l :
i
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Talén para el Contribuyente
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---------------

Ministro de Salud Publica Dr. Oscar Villa Nougués, constltuyendo domtcullo en Avda
Los Incas S/N°, Block 2., 1° Piso Centro Civico Grand Bourg, en adelante el Ministerio,
por una parte y por la otra el Sr. SILVESTRE, JOSE RENE D.N.L.N2 30.635.629 de
nacionalidad argentina, con domicilio en calle sin nombre Mza.8 Casa 69 B2 Parque El
Aybal de la: ciudad de Salta, en adelante “EL PRESTADOR”, por la otra, en virtud de la
necesidad de servicio existente convienen en celebrar el presente Contrato de
Locacidn de Servicios, el que se regira por las siguientes clausulas:

PRIMERA: “EL MINISTERIO” contrata los servicios de “EL PRESTADOR”, para que se
desempefie como “Lic. en Cs. De la Comunicacién” en la Secretaria de Salud Mental y
Abordaje Integral de las Adicciones cumpliendo_las funciones inherentes a su
capacitacion por el periodo comprendido entre el 01/01/2015 al 31/12/2015,
pudiendo ser prorrogado por idéntico plazo por acuerdo expreso de las partes

debidamente instrumentado. La prestacidn se efectuara con una carga horaria de 30
horas semanales.

SEGUNDA: “EL PRESTADOR” se obliga a aceptar y cumplir fielmente las obligaciones
que son propias de las funciones que le sean encomendadas, y a prestar sus servicios
con eficiencia y capacidad en el marco de la ética y reglas de su profesion. Asimismo se

compromete a guardar estricta reserva de los trabajos a realizar o, los que tuviera
conocimiento en razon de su tarea.
|

TERCERA: Por la prestacion de sus servicios “EL PRESTADOR” percibird con Fondos
Provinciales en concepto de honorarios la suma de $ 3.371,55 (Pesos: Tres mil
trescientos setenta y una con 55/100) por cada mes efectivamente prestado contra
entrega de factura o recibo en legal forma, la que debera estar conformada por la

autoridad competente de la Secretaria de Salud Mental y Abordaje Integral de las
Adicciones como condicién indispensable para el cobro.

CUARTA: Queda a cargo del “PRESTADOR"” el cumplimiento de las obligaciones de los
regimenes de seguridad social, obra social, impositivos que le correspondan por estar

incorporado al Régimen de Monotributista o Responsable

Inscripto  segln
corresponda.

QUINTA: “EL PRESTADOR", abonara el impuesto a los sellos que le corresponda por la

celebracién y formalizacidon del presente contrato de acuerdo a lo dispuesto por el
Cédigo Fiscal y la Ley Impositiva.

SEXTA: Durante la vigencia de este contrato, “EL PRESTADOR” no podré
desempefiarse como contratista ni proveedor del Estado, ni ejercer tareas o
desempefiarse en el dmbito de la Administracion Pablica Nacional, Provincial o
Municipal a excepcion de la docencia, ni desarroliar actividades que por su naturaleza,

a juicio del “MINISTERIO”, sean incompatibles con el decoro y la ética de los servicios
que preste.
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SEPTIMA:”EL MINISTERIO” podré rescindir este Contrato mediante comunicacién por %

telegrama u otro medio fehaciente, sin necesidad de interpelacion judicial o

ke
extrajudicial previa, En ningdn supuesto “EL PRESTADOR” tendra derecho a reclamar
indemnizacién alguna.

.

OCTAVA: En caso que “EL PRESTADOR” deseara rescindir el presente contrato,
deberd comunicarlo fehacientemente con una antelacion de 30 (treinta) dias corridos.
Si no cumpliere con la notificacion en término a que se hace referencia en la presente

cldusula, “EL MINISTERIO” se reserva el derecho de no abonar los honorarios
correspondientes al mes en que deje de prestar servicios.

nE
& % 2 NOVENA: El presente Contrato se rige por las disposiciones del articulo 1623 vy
%_, g 8% concordantes del Codigo Civil y no da derecho a “EL PRESTADOR” a reclamar ningin
f o %%’?g beneficio o indemnizacién provenientes de la legislacién vigente en materia de empleo
d ‘é 2’-}; % publico al no existir relacion de dependencia alguna con el Estado.
g‘t‘“% % DECIMA: Para todos los efectos de este Contrato, las partes constituyen domicilio en
- goz ©

los consignados ut supra y se someten a la jurisdiccién de los Tribunales ordinarios del
\ Distrito Judicial del Centro de la Provincia.

De conformidad, se firman dos (2) ejemplares de un mismo tenor y aun solo efecto en
la Ciudad de Salta, a los. . . .2 . . . dias del mes de. . .

0.895@3” ......... del dos mil
‘ quince
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“Gral. Martin Migue! de Gilemes Héroe de la Nacidn Argenima

DGR DIRECCION GENERAL DE RENTAS DE SALTA | F 940
SALTA : IMPUESTO DE SELLOS

PARTES INTERVINIENTES

Razdn Saciat o Apellido y Nombre CUIT / DOC.
SILVESTRE JOSE RENE 20-30635629-2
MSP

\_,,. .
FECHA DEL ACTO FECHA VTQ. DEL ACTO OBLIGACION N2
03-08-2015 1450196
TIPO DE INSTRUMENTO
Contratos Locacion o Sub-locacion de cualquier natu. Capital
BASE IMPONIBLE 40,458.60" "
CONCEPTOS 7 IMPORTES A PAGAR
CcODIGO DESCRIPCION N
IMPUESTO 124275
RECARGO 0.00
FOJAS
‘\\/
243.50
SON PESOS:
Naoscientos.C
FORMA DE PAGO
EFECTIVO
| Ne CHEQUE: CERTIF, N#:
CHEQUE 24 hs.
i—— BANCO:
CHEQUE 48 hs,
FECHA VENCIMIENTO LIQUIDACION: 18-08-2015

impuesto (RG. 6/1999).
Determinacion sujeta a posterior verificacion

Este comprobante debe adjuntarse al instrumento como prueba de reposlcién del

01/04/2015
Talén para el Contribuyente



