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SOLICITO AUDIENCIA.

A LA SECRETARIA DE TRABAJO

DELEGACION CONCEPCION
5/D.-

ARAQOZ MANUEL ANTONIO, dni n°10.686.322, domicilio en 25 de
Mayo esquina San Martin, casa 208 (frente a la Estacion del Ferrocarril), de la localidad
de Alto Verde. se dirige a Ud. a los efectos de requerir audiencia a los efectos de
conciliar y delinir mi situacion laboral con mi empleador Antonio Vargas, dni
10.686.322, con domicilio en calle Francia 2415, de la ciudad de Concepeion.
Acompano boleta de haberes que acredi mi condicion laboral.

1l Sefior Vargas no me provee trabajo desde hace tiempo por lo que

solicito la presente audiencia a los efectos de regularizar mi situacion laboral.
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27-10686322-9

Fecha Ing.
18/09,2016

Legajo Apellido ¥ Hombres
annld  [WRAOZ MAHUEL ANTONIO

ULTIMO DEPOSITO LIQUIDACION
Focha |Periodo fanco Categoria Funcién
4a/07107/2018 |Banco Patagonia PEG Pefn General

[5=14] . CONCEPTO Unidardes | Hab.C/Desc. Hah.S/Desc. peducciones

0017 | DIAS TRABAJADOS 22.00 7,433.14
0188 | ANTTGUEDAD 1,40 74.33
a300 | JUBILACION 11.00
n30s | LEY 19032 3.00
0310 | oBEA SOCIAL 3.00
0320 | RETENCION SINDICAL 2.00

| 1

1

TG i, 507.47

HETO 6,081.08
115302 08 DEL PERSONAL RURAL ¥ ESTIBADORAE DE LA REPUBLICA

Lugar y Fecna de Pago: Francia 2415 Concepcion, 30/08/2018

Son Pesos: Seis mil ochenta y un Pescs con 6;100'**'*"**“*‘***"‘**‘***'*****‘
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1a Ley N° 23,789
Ma'_S_.dE 30 palabras ARGENTI

 DESTINATARIO : REMITENTE

VARGAS JOSE ANTONIO ARAOZ MANUEL ANTONIO
.-‘\peilida?nombr;e 0 razén social Apellido y nombre

10.686.322 2q 2 G
Ramo o aclividad principal DNI N

Fécha
20-0701 1269-9 S. MARTIN S/N CASA 208 4153 -

N2 CULT. o Domicilio real Cédigo Postal
FRANCIA 2415 " 4146 ALTO VERDE TUCUMAN

Domicilio laboral Cédigo Postal Localidad Provincia
CONCEPCION TUCUMAN

Localidad Provincia

inscriba en sus libros laborales conforme mi real fecha de ingreso 15/08/1 990 cuando comer

nzé a
trabajar-para-Ud—en-su-finea-d e—Alte~Verde.—As—i—también—intime-a—t—Jd:—paraﬂ ue-en-un-plaze-de———

48horas aclare mi situacion laboral y me provea de trabajo por estar vigente hasta aqui Ia relacion
laboral que nos une, bajo apercibimiento de darme por despedido por su exclusiva culpa. Me he

En'caso de negativa, incumplimiento o silencio 3 14 Presente, iniciaré las acciones que T
correspondan.

Pongo a su conocimiento que telegrama de igual tenor remitipor ante AFIP.
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1+Comunicacién de lﬂ;gr’ncia l:l / 2 - Comunicacién de ausenciaD 3 - Otro tipo de comunicacién
o Was
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En caso dis cqh’)gu\tv_:*ﬁ}i ‘elecluadas a arganismas previsionales u obras sociales, se consignari su domicilio legal,

MT. Ministerio de Trabajo y Seguridad Social Rj



Telegrama Ley N° 23,789

| COR
Mas de 30 palabras ARGENTINO

DESTINATARIO
AFIP

Apellido y nombre o razén social

REMITENTE
ARAOZ MANUEL ANTONIO

Apellido y nombre

10.686.322 W o7 4

Kamo o actividad principal DNI Ne : Fecha s .
- S. MARTIN S/N CASA 208 4153

N CULT ] Domicilio real Cédigo Postal
SAN MARTIN 1820 4146 - ALTO VERDE TUCUMAN
Domicilio laboral Cédigo Postal Localidad Provincia
CONCEPCION TUCUMAN
Localidadl Provincia

Que vengo a poner a su conocimiento telegrama laboral que remitia mi empleador VARGAS JOSE
ANTONIO, CUIL 20-07011269-9, con domicilio en calle Francia 2415, de la ciudad de Concepcion,
yque%ranscfibef—ﬂEﬁvles—tér-minesrdeIJart?Q—de-la~i:ey—24—.@48—intirﬂo~a—UBra—queﬂen"ur-]—plazo-de—ae—
dias corridos me inscriba en sus libros laborales conforme mi real fecha de ingreso 15/08/1990
cuando comenzé a trabajar para Ud. en su finca de Alio Verde. Asi también intimo a Ud. para que
ena-;n-plazc»d9-48hopas.aciare—m-i«situacién-iaboraWme@rwea-da#a-baj&pgr-estar--vigenle—hasta--—
aqui la relacion laboral que nos une, bajo apercibimiento de darme por despedido por su exclusiva
culpa. Me he prestado a cumplir servicios bajo su dependencia pero Ud. no me provee de tareas,
Ror lo que salicito mi reincorporacién, En caso de negativa, incumplimiento o silencio a la presente
iniciaré las acciones que correspondan.Pongo a su conocimiento que telegrama de igual tenor
MMWUEWEBTMMENTﬁNTrWGBWWERﬁBI MIENTO DELEY—
Se tenga por cumplido recaudo del Decreto Reglamentario 2725/91 de la Ley 24.013.
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Firma, aclaracién y ﬁNi)del remitente

1 - Comunicacion de renuncia I:I 2 - Comunicacion de ausencia D 32 Otro tipo de comunicacién

En casu de comunicaciones efectuadas a organismos previsionales u obras sociales, sz cons ignard su demicilio legal.
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MT . Ministerio de Trabajo y Seguridad Social




'DESTINATARION 77777 -
VARGAS JOSE ANTONIO

ARAOZ MANUEL ANTONIO

Apellidg y nombre o razon social ﬂﬁellid_o ynombre i

10.686.322 2008/ 2590
Ramo o actividad principal DNI N _'—_'_—"'_—_*_"h//‘iﬁ/maq/k_i'_
20-07011269-9 - S. MARTIN S/N CASA 208 4153
NECHLEE, e Domicilio real C@igu Postal
FRANCIA 2415 4146 ALTIO VERDE TUCUMAN ;
Domicilio laboral ' Cadigo Postal Localidad Provincia
CONCEPCION TUCUMAN
localidad T —;J}ma— o e

ATENTO SU SILENCIO A MI RECLAMO FORMAL DE PROVEERME TAREAS, SIN
RESPUESTAS HASTAS LA FECHA, ELLO ME GENERA UNA INJURIA LABORAL DE TAL
-EI_\I’FIDAD—QL—JE—MEnIMP-I_BEGGI\H:INHAR—!;A—PRESEN—'FE—REI:AGIGN—I:ABG)R-AI:PGR*EE:L—(—)-ME——
DOY POR DESPEDIDO POR SU EXCLUSIVA CULPA Y SOLICITO PAGO DE LAS
INDEMNIZACIOENS LABORALES Y REMUN ERACIONES ADEUDADAS EN UN PLAZO DE 48
-HORAS.hQ-U-EDAWUDFDEB-!DAME—NI._&INIIMADGLBAJ-Q-AEERCIB-IMIENIQ-D-E-I:E—Y
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En easo de comunicaciones efeciundas a WRANIsMos previsionales u obras sociales, se consignard su domicilio legal,

T - Comunicacion de renuncia |:]

MT=0 Ministerio de Trabajo ¥ Seguridad Social
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REMITENTE { DESTINATARIO
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VARGAS ANTONIO ' ARAOZ MANUEL ANTONIO T G
BoMi~lg e BOMIGILIO N —— - E’gﬂ.ﬁ«*“.;-
i MNCiAads o= | SAN MARTIN S/N CASA 208 B A o
TPL. ITLDCALI{'-’!? [ PROVINGIA 1CODIGO POSTAL | LocALIDAD PROVING!A QFHE_-;L‘./
246 Coheepcion l Tucumdn | 4153 ALTO VERDE TUCUMAN

ar aqui
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Que veiy  por este medio a contestar y rechazar Telegrama Laboral N° 9481 16308 de fecha 29 de Julio
del corriente, en todos y cada uno de sus términos por im rocedente, falaz, temerario malicioso,

Niego que ésta parte haya incumpl_ido con los términos de la ley 24.013 art 9, niego que su fecha real de

ingreso laboral haya sido la que invoca, estando la relacién laboral debidamente inscripta de acuerdo a la
fecha real de ingreso bajo mi dependencia en los libfos-[aborales conforme a la legislacién vigentc.- Niego { |
que deba actualmente aclarar su situacion laboral ya que Ud. no se encuentra actualmente trabajando bajo mi
dependencia. Nuestra relacion laboral se encuentra extinguida y las prestaciones laborales qﬁe realizé bajo

mi dependencia afios anteriores se encuentran debidamente registrados en la base de datos del ANSES.

Niego que se haya presentado ante mi dependencia solicitando trabajo. En consecuencia lo intimo a dejar
—————attuencia fo intimo a dejar
de realizar invocaciones falaces, temerarias Y maliciosas en mi contra bajo apercibimiento de iniciar

£h su contra las acciones legales correspondientes. QUEDA UD. DEBIDAMENTE INTIMADO BAJO
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Concencion, 19 de Setianbre
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REF: EXPTE: N2 497/182-A-2019 SET.-

VARGAS ANTONIO, DNI: 7.011.269 ,con domicilio en calle Francia N2 2415, vengo
por medio de la presente a manifestar que por razones de salud me es imposible
asistir a la audiencia fijada para el dia 17 de Octubre del corriente y por lo tanto
otorgo autorizacién para que la Dra. Aguilar Maria Victoria acttie en la misma en mi
nombre y representacion. Se tenga presente.

’f ONG-]~
VARGAS AMTONIO.-




VARGAS ANTONIO, DNI 7.011.269, con domicilio en calle Francia n® 2415, vengo por
el presente manifestar que por razones de salud me es imposible asistir a la
audiencia fijada para el dia 31 de Octubre del corriente , por lo cual otorgo podery
autorizacién a la Dra. Aguilar Maria Victoria para que actiie en la misma en mi
nombre y representacion y a tal efecto tome todas las decisiones necesarias
respecto a la misma. Se tenga presente.-

i
VARGAS ANTINIO

DNI17.011.269

SECRETAR ONCILIACION
RECLAMACIONES
RIA DE ESTADO DE 1RABAJOD



REF: EXPTE: N2 497/182-A-2019 SET.-

VARGAS ANTONIO, DNI 7.011.269, con domicilio en calle Francia n? 2415, vengo por
el presente manifestar que por razones de salud me es imposible asistir a la
audiencia fijada para el dia 31 de Octubre del corriente , por lo cual otorgo podery
autorizacién a la Dra. Aguilar Marfa Victoria para que actte en la misma en mi
nombre y representacién y a tal efecto tome todas las decisiones necesarias

respecto a la misma. Se tenga presente.

o102 7~
VARGAS ANAINIO
DNI 7.014.269
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