2/8/2021 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

tl curT; 30-71593281-0 B Periodo: 07/2021 B Secuencia: 0 - Original ‘j
B Contribuyente: JHUMAX S.R.L v lunes, 02 de agosto de 2021
Declaracién Jurada para Periodo 07/2021 |
CUIL: 23-23174349-9 seleccionar l 19
Nombre y Apellido: PABLO RODOLFO RODRIGUEZ e '
i o el ot tre s i
| Datos de generales: ! |
| Conyuge: Si Tipo de Empleador: 1- Dto 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art. i |
‘ 19, inc. b) [ |
' } Hijos: 02 ‘ '
‘ Trabajador en CCT :Si Corresponde reduccién: No :
‘ Con Cobertura S.C.V.0.: Si |
| Perfil de trabajador: ’

‘ ‘ Situacién: 01 - Activo
Condicién: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios 1
. Actividad: 049 - Actividades no clasificadas ' \
‘ Modal. de Contratacién: 014 - Nuevo Periodo de Prueba . ‘
Cédigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

|
R |
I Remuneracién Total: 70.946,38 i
| Rem. Imponible 1: 66.229,35 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE |
| Rem. Imponible 2: 66.229,35 Contribuciones Previsionales y PAMI |
| | Rem. Imponible 3: 66.229,35 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE !
| | Rem. Imponible 4: 70.946,38 Aportes de Obra Social y ANSSAL [
\ - Rem. Imponible 5: 66.229,35 Aportes PAMI }
t [ Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial w
‘ Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales 7
| “ Rem. Imponible 8: 70.946,38 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
| Rem. Imponible 9: 70.946,38 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 59.225,67 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Determinadas Compensables Pms;:'::i :::Ss:g
it oo 5-3:3'2 DI Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 1 Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 319,26
Fondo Nac. de Empleo: 556,72 0,00 Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 638,52 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 2.783,61 0,00 Excedentes: 0,00
Total Contribuciones SS: 11.299,14 0,00 Total Aportes SS: 9.591,37
Contrib. RENATRE: 0,00 Seg. Sepelio UATRE: 0,00
|
Obra Sodial:

Cédigo de Obra Social: 003603 - OBRA SOCIAL PROGRAMAS MEDICOS SOCIEDAD ARGENTINA DE CONSULTOR...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Soclal: Aportes de Obra Soclal:
mmnmn: 3.513.27
Contribucién 0,00 Aporte: 1.809,13
adicional: Aporte adicional 0,00
Dto. 1273~ 0.00 Excedentes: 0,00
2641: d Total Aporte 0S: 1.809,13
Total
Contribucién 3.618,27
0S:
Datos Complementarios:
sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo 5 g;
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
58.962,90 Adicionales: 7.266,45
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 0,00
0,00 Conceptos no remun.: 4.717,03
Incremento Salarial:
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| CUIT: 30-71593281-0 | Periodo: 07/2021 ] Secuencia D Ongmal
8 Contribuyente: JHUMAX S.R.L muzdeagmaezm

Dedaracién Jurada para Periodo 07/2021

- e s T

Nclrl:l'eyw as‘rmosmmmrm |

Cényuge: No Tipo de Er|-||:leador-1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
19, inc. b) |
Hijos: 00 i
Trabajador en CCT :Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacién: 01 - Adtivo 1

Condicién: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios ,‘
Actividad: 049 - Actividades no dasificadas |

Modal. de Contratacién: 014 - Nuevo Periodo de Prueba . |

Cédigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado I

Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown |

Porcentaje de Reduccién: 0 % |

|

|

|

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 70.946,38
Rem. Imponibile 1: 66.229,35 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE |

i
Rem. Imponible 2: 66.229,35 Contribuciones Previsionales y PAMI i
Rem, Imponible 3: 66.229,35 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE \ | |
Rem. Imponible 4: 70.946,38 Aportes de Obra Sodial y ANSSAL | !
Rem. Imponible 5: 66.229,35 Aportes PAMI |
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferendial | ! {
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales ! |
Rem. Imponible 8: 70.946,38 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL | |
Rem. Imponible 9: 70.946,38 Ley de Riesgos de Trabajo | |
Rem. Imponible 10: 59.225,67 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430 | !
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares !
| Asig. Fam. pagadas: 0,00 i
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Sociak: i
Previsional: 7.285,23
Determinadas Compensables PAMI: 1.986,88
Previsional: 6.378,60 %80 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAML: 941,69 Aporte Diferencial: 0,00 |
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 334,26 | |
Fondo Nac. de Empleo: 556,72 0,00 Decreto 788/05: 0,00 | :
ANSSAL: 638,52 A . |
p. personal Reg. esp.: 0,00 |
Asigs. Familiares: 2.783,61 0,00 Excedentes: 0,00 | |
Total Contribuciones SS: 11.299,14 0,00 Total Aportes SS: 9.606,37 |
Contrib. RENATRE: 0,00 Seg. Sepelio UATRE: 0,00 | !
= |
Obra Sodial: |
Cédigo de Obra Social: 126205 - 0.5.DE LOS EMPLEADOS DE COMERCIO Y ACTIVIDADES CIVILES
‘ Cantidad de adherentes: 00
‘ e de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucién: 3.618,27 1
Contribucién 0,00 Aporte: 1.894,13
adicional: Aporte adicional 100,00
Dto, 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte 0S: 1.894,13)
Total
3.618,27
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= cur: 30715932810 S Pariolos, 2021, - o~ W Setueadal (0 Oignllt L 2 il
B Contribuyente: JHUMAX S.RL - PR L UM L . L lunes, 02 de agosto de 2021
Declaracién Jurada para Periodo 07/2021
CumL: 20-32808839-9 e e ]
Nombre y Apefico:  ABENTE JOSE ENRIQUE NAHUEL selocxicrer QUL { 20-3280868-57 |
=l ot et e e L R S e

’ s 2 _1- Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art. | ,

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. b) |

Hijos: 00 [

Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:
Situacian: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afos
Actividad: 049 - Actividades no dasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccién: 0 %

Corresponde reduccion: No

| Remuneraciones: |
Remuneracion Total: 70.303,38 |
Rem. Imponible 1: 65.586,35 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE |
Rem. Imponible 2: 65.586,35 Contribuciones Previsionales y PAMI | {
Rem. Imponible 3: 65.586,35 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE ‘ |
| Rem. Imponible 4: 70.303,38 Aportes de Obra Social y ANSSAL l |
Rem. Imponible 5: 65.586,35 Aportes PAMI |
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial | I
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales |
Rem. Imponible 8: 70,303,38 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL ]
Rem. Imponible 9: 70.303,38 Ley de Riesgos de Trabajo ‘
‘ Rem. Imponible 10: 58.582,67 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430 [
I Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares | :
|
‘ Asig. Fam. pagadas: 0,00 ‘

| Contribuciones de Seguridad Sodial: Aportes de Seguridad Sodial: :
isional: 7.214,50
Determinadas Compensables Prews;:r:[: 1.967.59
i 6.309,35 040 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAME 931,46 Aporte Diferencial: 0,00 |
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 331,37 |
Fondo Nac. de Empleo: 550,68 0,00 Decreto 788/05: 0,00 i |
ANSSAL: 632,73 Ap. personal Reg. esp.: 0,00 | |
Asigs. Familiares: 2.753,39 0,00 o e tartes 0,00 |
Total Contribuclones SS: 11.177,61 0,00 bl hoarbed 8 051346 1‘
Contrib, RENATRE: 00 Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Sodial:
Cédigo de Obra Social: 126205 - 0.5.DE LOS EMPLEADQS DE COMERCIO Y ACTIVIDADES CIVILES
Cantidad de adherentes: 00 '
b de Obra Soclal: Aportes de Obra Soclal:
v Aporte: 1.877,74
00 Aporte adicional 100,00
00 Excedentes: 0,00
Y Total Aporte OS: 1.877,74
| o1
/ 00 :
/ 00 al
Cant. horas trabajadas:
Adidionales: 6.623,45
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,w
Premios: 0,00
Conceptos no remun.: 4.717,03
Incremento Salarial: 0,00




