Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por

Contralor y , LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE CONSEJO DE REGIDORES

Auditor General PARTIDA: 01.00.00.0003-2.1.1.1.01

Hoja N°: 1de2
N° Comprobante: 2026-000786

MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N° Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: AUDITORIA
0041 YENNICY ANTONIA FRIAS MOYA contralora 29,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 29,000.00
Total Empleados: 1
Departamento: REGIDORES
0095 BERLYN JOSE GERALDINO PAREDES REGIDOR 30,000.00
0096 DIOSENDY MARIEL GORIS PAULINO REGIDOR 30,000.00
0097 ELIZABETH PAULINO CORNIEL REGIDORA 30,000.00
0006 FRANCISCO ANTONIO BURGO BONILLA REGIDOR 30,000.00
0090 JUAN ALBERTO AMESQUITA SANTOS MENSAJERO 5,000.00
0088 JULYMER GUZMAN FELIX SECRETARIA DEL CONSEJO DE REGIDORES 10,000.00
0094 LUIS RAMON GONZALEZ RODIGUEZ REGIDOR 30,000.00
0099 WILMAN ALBERT CASTILLO TEJADA REGIDOR 30,000.00
0098 ZENEIDA DE JESUS FERMIN REGIDORA 30,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 225,000.00

Total Empleados: 9

Fecha Impresion: 30/06/2026  siarm




Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor
Aprobado por

HojaN°: 2de 2

Contralory |, LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE CONSEJO DE REGIDORES
Auditor Genersl b ) P TIDA 01.00.00.0003-2.1.1.1.01 N° Comprobante: 2026-000786
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
TOTAL GENERAL 254,000.00

Total Empleados: 10

Certifico que esta némina de pago consta de 2 hojas, esta correcta que las personas enumeradas e
r d

2024-2028

]NC 43001408
S

20R24-2028

p »Nmoﬁmr.n.al/

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM




Mwmsc W% o TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor
Contralory LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE ADMINISTRACION MUNICIPAL Hoja N°: 1 de 2
Audior Genea b A RTIDA: 01.00.00.0001-2.1.1.1.01 N° Comprobante: 2026-000784
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: ALCALDIA
0177 ANA CRUZ MERY ORTEGA MENDEZ Libre acceso ala informacion 10,000.00
0142 ANTONIO MARTE RODRIGUEZ SERENO DEL AYUNTAMIENTO 5,000.00
0052 APOLINAR LUCIANO TAVERAS ALCALDE PEDANEO LOS PAJONES 1,500.00
0089 BRIANNA DANILSA SALAZAR MATA Asistente Del Alcalde 15,000.00
0153 CRISLENNY REYES BETERMIT Recepcionista 10,000.00
0101 DANIEL TAVERAS CONCEPCION ALCALDE PEDANEO 1,500.00
0084 ELIZABETH CRUZ VILLAR VICE ALCALDE 36,181.00
0178 FELIX OZORIA sereno de la tarde 4,500.00
0125 IGNACIO DURAN ABREU ALCALDE PEDANEO BARRIO PRD 1,500.00
0105 JUAN ROSARIO TAVERAS ALCALDE PEDANEO 1,500.00
0057 OLEGARIO MENDOZA CELADOR 4,500.00
0085 OSCAR RAFAEL PABLO SANCHEZ ALCALDE MUNICIPAL 60,000.00
0058 PATRIO MERCEDES ABREU SANCHEZ ALCALDE PEDANEO 1,500.00
0106 RICARDO DE JESUS FRIAS ALCALDE PEDANEO 1,500.00
0176 ROSAURA TINEO LOPEZ ENC. DE PLANIFICACION 8,000.00
0060 SANTIAGO QUIROZ MUNOZ ALCALDE PEDANEO 1,500.00
163,681.00

TOTAL DEPARTAMENTO
Total Empleados: 16

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM



Nﬁ% TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor
r por
Contralory LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE ADMINISTRACION MUNICIPAL

Audtor General - & RTIDA: 01.00.00.0001-2.1.1.1.01
MES DE JUNIO DEL ANO 2026

Hoja N°: 2de 2
N° Comprobante: 2026-000784
Afo Presupuesto: 2026

VALORES EN RD$

N°  Nombre Cargo Total Bruto

TOTAL GENERAL 163,681.00

Total Empleados: 16

- - . ; . ; de
Certifico que esta namina de pago consta de 2 hojas, esta correcta, que las personas enumeradas en la misma han .Q.ao _mom_amam. :oacqmamm_. y que owmm _..__Mﬂ b
ellas ha rengjgs > 0508 TS, requeridos por la ley y reglamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervig
Y que ning \. v&m@u@mtwoo, Qmbre consta en esta némina es Pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la ley.

S — 3

’lll”

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM



Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por

Contralory - LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS
=y QLTINS TRATIVOS Y FINANCIEROS

Audtor Generd PARTIDA: 01.00.00.0002-2.1.1.1.01

Hoja N°: 1de?2
N° Comprobante: 2026-000790

MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: COMPUTOS
0111 ANEUDIS FRIAS YNOA ENC. DE MANTENIIMIENTO 10,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 10,000.00
Total Empleados: 1
Departamento: TESORERIA
0155 ALTAGRACIA DE LA CRUZ CABRERA Registro 10,000.00
0046 DENNIS VERAS MARTE ENC. DE COMPRA Y DIGITACION 12,000.00
0152 GENESIS REYES DE LA CRUZ GESTION RECURSO HUMANO 12,000.00
0083 JUAN MANUEL BERNARD GARCIA ENC. DE GESTION DE COBRO 15,000.00
0086 JULIO CESAR DUARTE MARTE TESORERO 28,000.00
0115 LUZ CELESTE DURAN VILLAS DE LORENZO ENC. DE LA SECCION JURIDICA 10,000.00
0133 MAGDELIN MEJIA PENA RELACIONES PUBLICA 10,000.00
0091 MERENCIANA ROSARIO SANCHEZ CONSERJE 3,000.00
0117 RAMON EMILIO CABRERA Encargado de brigada de los contene 12,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 112,000.00

Total Empleados: 9

Fecha Imoresion: 30/06/2026  siarm




Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por
Contralory - LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS Y FINANCIEROS HojaN°: 2de 2
AudiorGeneral - pARTIDA: 01.00.00.0002-2.1.1.1.01 N° Comprobante: 2026-000790
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Ao Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N° Nombre Cargo Total Bruto
TOTAL GENERAL 122,000.00

Total Empleados: 10

Certifico que esta ndémina de pago consta de 2 hojas, esta correcta, que las personas enumeradas en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de
iQ§, requeridos por la ley y reglamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia
ynbre consta en esta némina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la ley.

-

oréfo Munidipaly,

2024-2028
e o B

Fecha Imoresion: 30/06/2026  siaFm




Form 543

TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por

Contralory *

Audfor General  p ARTIDA: 12.02.00.0003-2.1.1.1.01

LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE MENEJO DE RESIDUOS SOLIDOS

Hoja N°: 1de2
N° Comprobante: 2026-000789

MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N° Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: SERVICIO DE LIMPIEZA
0171 ARIDIO ANTONIO NUNEZ CASTRO chofer del greda amarillo 15,000.00
0180 CLEMENTE ANTONIO CARDENAS capataz de brigada 12,000.00
0170 DARLYN GUARIONEX ROSARIO BRITO CHOFER DE RETRO 15,000.00
0032 DIONICIO LOPEZ JAVIEL OBRERO DE CAMION CAMION DE LA BASURA 10,000.00
0184 ELADIA GENAO PAREDES barrendera 3,000.00
0181 JOSE ALBERTO MENDOZA MORONTA chofer 20,000.00
0070 JOSE LUIS CORTORREAL DE AZA Chofer 15,000.00
0039 LUIS GILBERTO NILLAR AREDES OBRERO CAMION DE DESEXCHOS SOLIDOS 10,000.00
0172 LUIS MANUEL DE LA CRUZ TRINIDAD chofer moto carreta 4,000.00
0185 MARIANO CONCEPCION HERNANDEZ jardinero 3,000.00
0100 MARINO FABIAN PERALTA CHOFER 15,000.00
0179 MAXIMO MERCEDES obrero 15,000.00
0166 RAFAEL HERNANDEZ MORALES barrendero 3,000.00
0167 RAMON HERNANDEZ barendero 5,000.00
0024 RIQUELMI LIRIANO GARCIA OBRERO 15,000.00
0182 SANTO DE JESUS LIRANZO obrero 10,000.00
0129 VITERBO SOLANO SOLANO OBRERO 10,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 180,000.00

Total Empleados: 17

Fecha Impresion: 30/06/2026  siarim




Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

ol jaN°: 2de2
Contralory * LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE MENEJO DE RESIDUOS SOLIDOS Hoja N°:
. MENEJO DE RESIDUOS SOLIDOS
AudiorGenel b ARTIDA: 12.02.00.0003-2.1.1 1,01 N® Comprobante: 2026-000789
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
TOTAL GENERAL 180,000.00

Total Empleados: 17

Certifico que esta némina de Pago consta de 2 hojas, esta correcta, que las personas enumeradas en la misma han sido _mcm_smam. :oscﬂmamm_. y que omam. una nm
ellas ha rengiek 2RYGI0S requeridos por la ley y reglamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia
) nombre consta en esta némina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la ley.

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM



Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por -
Contralory - LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE DEPORTE Y RECREACION HojaN°: 1de1
fudlorGonel pARTIDA: 15.02.00.0003.2.1.1 1.01 N® Comprobante: 2026-000787
MES DE JUNIO DEL ARNO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: DEPORTES
0183 CECILIA PENA enc.del pley de los pajones 3,500.00
0113 EMILIO DE JESUS REYES ENC. DE PLAY 3,500.00
0126 HARLEN ACOSTA ALMONTE ENC. PLAY LA PIONIA 3,500.00
0112 JOVANNY BUENO MERCEDES ENC. DEL PLAY 3,500.00
0118 RAFAEL FLORIMON ROSARIO ENC. PLEY EL PAPAYO 3,500.00
TOTAL DEPARTAMENTO 17,500.00

Total Empleados: 5

TOTAL GENERAL 17,500.00

Total Empleados: 5




Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

%ﬁ% <E LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE SERVICIOS FUNERARIOS Hoja N°: 1 de 1
Audtor Genersl b A RTIDA: 14.02.00.0001-2.1.1,1.01 N° Comprobante: 2026-000791
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: ASUNTOS COMUNITARIOS
0138 ARIDIO ANTONIO ANTON POLANCO CHOFER CARRO FUNEBRE 5,000.00
0150 EDUARDO MOREL ALMONTE AYUDANTE DEL CARRO FUNEBRE 7,000.00
0110 EVANGELISTA GOMEZ BRITO CONSERJE FUNERARIA EL PAPAYO 4,000.00
0054 HECTOR BIENVENIDO LOPEZ CHOFER DE CARRO FUNEBRE 7,000.00
0156 MARIA ROJAS LUNAS CONSERJE 8,000.00
0127 MARTINA JOHANNY PERALTA VILLAR CONSERJE 5,000.00
0154 PAULA GIL CRUCETA conserge funeraria el papayo 4,000.00
0173 RAMONA GUZMAN limpieza 5,000.00
TOTAL DEPARTAMENTO 45,000.00

Total Empleados: 8

TOTAL GENERAL 45,000.00

Total Empleados: 8

1)o7




Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

Aprobado por Hoja N°: 1 de 1
Contralory * LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE ADMINISTRACION DE MATADEROS oja N
i -
fudiorGenerl P ARTIDA: 17.00.00.0001.01-2.1.1.1 01 N® Comprobante: 2026-000783
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°®  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: MATADERO
0116 JOSELITO ROSARIO ORTEGA ENC. DEL MATADERO 4,200.00
TOTAL DEPARTAMENTO 4,200.00
Total Empleados: 1
4,200.00

TOTAL GENERAL

Total Empleados: 1

ido legalmente nombradas, y que cada una a.m
iodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia
€ ausencia con exceso del que concede la ley.

Tesorero Municipal

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM



Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Factor

>Eocmnou2 . .
€ontralory * LISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE BOMBEROS Hoja N°: 1 de 1

fudlorGenel P ARTIDA: 01.00.00.0004.2.1.1.1.01 N°® Comprobante: 2026-000785
MES DE JUNIO DEL ANO 2026 _ Afio Presupuesto: 2026
VALORES EN RD$
N°  Nombre Cargo Total Bruto
Departamento: BOMBEROS CIVILES
0151 PABLO MOREL FRIAS BOMBERO 8,000.00
8,000.00

TOTAL DEPARTAMENTO
Total Empleados: 1

TOTAL GENERAL 8,000.00

Total Empleados: 1

Certifico que esta némina de Pago consta de 1 hojas, estéa correcta, que las personas enumeradas en la misma han sido legalmente nombradas, y que cada una de

RS requeridos por la ley y reglamentaciones durante el periodo mencionado; que dichos servicios han sido ejecutados bajo mi supervigilancia
Rombre consta en esta némina es pagada por periodo de ausencia con exceso del que concede la ley.

\ Tesorero Municipal

Fecha Imoresion: 30/06/2026 SIAFIM



a correcta, que las personas enumerad

; : 1de1
. o tor Hoja N°:
Form 543 TESORERIA MUNICIPAL: Ayuntamiento Municipal de El Fac N° Comprobante: 2026-000788
ﬁﬂ%&a HISTADO DE PAGO DEL PERSONAL DE MEDIO AMBIENTE Afio Presupuesto: 2026
Audtor Genera PARTIDA: 17.00.00.0003.2.1.1 1,01 VALORES EN RDS
MES DE JUNIO DEL Afio 2026 e
O
N°  Nomp Cargo 0,000.00
Ombre 10,000.

s — ¥ —

oavamSoauo" MEDIO AMBIENTE C. MEDIO AMBIENTE 10,000.00
NC.
0107 JORGE ADALBERTO MORALES MARTE .
TOTAL DEPARTAMENTQ 0,000.00
Total Empleados: 1 L
TOTAL GENERA e una de
vy das, y que cada una d
Total Em leados: 1 . , almente nombradas, y q rvigilancia
’ e e s logamort rovbrades, .o e
ado; que dic

Certifico Que estg Nomina de Pago consta de 1 hojas, est
dods R, requeridos por la ley y Buo_mam:ﬁ
RMbre consta en esta ndmina e

i ion .
ellas ha rengi aciones durante el periodo menc oo excoani el s crisads o ks

Y Que 35@:.‘ -

S pagada por periodo de ausencia

Fecha Imoresign: wo\om\womm SIAFIM



