04/05/2022

@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-21623321-3 Apellidoy Nombre =~ ALEGRE ALBERTO RICARDO

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 14 - Nuevo Periodo de Prueba .
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Buenos Aires - Moron
Zona 02 - Buenos Aires Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
67.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 0,00 0,00 56.630,00 56.630,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.229,30  Régimen Jubilatorio 6.993.81 0,00
INSSJP 1.698,90 INSSJP 889,09
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.058,02 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 611,60 0,00

ANSSAL 509,67
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 12.062,19 0,00
ANSSAL 254,84  Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.183,04
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 119708 - OS DEL PERSONAL DE SEGURIDAD COMERCIAL,
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.444,07 Obra social 2.888,13
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.444,07 Total 2.888,13
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 56.630,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00
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@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-24609342-4 Apellidoy Nombre =~ FERREYRA ALCIDES GUSTAVO

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 1 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Capital Federal
Zona 01 - Capital Federal Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
72.780,00 61.780,00 61.780,00 61.780,00 61.780,00 61.780,00 0,00 0,00 61.780,00 61.780,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.795,80 Régimen Jubilatorio 7.629,83 0,00
INSSJP 1.853,40 INSSJP 969,95
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.336,12 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 667,22 0,00

ANSSAL 556,02
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 13.159,14 0,00
ANSSAL 278,01 Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.927,21
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 002808 - OS DE LA CAMARA DE EMPRESARIOS DE AGENCI
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.575,39 Obra social 3.150,78
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.575,39 Total 3.150,78
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 61.780,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00




04/05/2022

@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-26525473-0 Apellidoy Nombre = ORELLANA RAUL ORLANDO

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 14 - Nuevo Periodo de Prueba .
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Buenos Aires - Moron
Zona 02 - Buenos Aires Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
72.265,00 61.265,00 61.265,00 61.265,00 61.265,00 61.265,00 0,00 0,00 61.265,00 61.265,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.739,15 Régimen Jubilatorio 7.566,23 0,00
INSSJP 1.837,95 INSSJP 961,86
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.308,31 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 661,66 0,00

ANSSAL 551,39
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 13.049,45 0,00
ANSSAL 275,69 Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.852,79
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 126908 - OBRA SOCIAL DE LOS MEDICOS DE LA CIUDAD D
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.562,26 Obra social 3.124,52
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.562,26 Total 3.124,52
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 61.265,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00




04/05/2022

@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-34573532-2 Apellidoy Nombre =~ RUIZ DARIO GASTON

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 1 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Capital Federal
Zona 01 - Capital Federal Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
69.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 0,00 0,00 58.690,00 58.690,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.455,90 Régimen Jubilatorio 7.248,22 0,00
INSSJP 1.760,70  INSSJP 921,43
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.169,26 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 633,85 0,00

ANSSAL 528,21
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 12.500,97 0,00
ANSSAL 264,11  Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.480,71
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 119708 - OS DEL PERSONAL DE SEGURIDAD COMERCIAL,
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.496,60 Obra social 2.993,19
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.496,60 Total 2.993,19
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 58.690,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00




04/05/2022

@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-35830957-8 Apellidoy Nombre =~ GIMENEZ RODRIGO ALEJANDRO

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 14 - Nuevo Periodo de Prueba .
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Buenos Aires - Moron
Zona 02 - Buenos Aires Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
67.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 56.630,00 0,00 0,00 56.630,00 56.630,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.229,30  Régimen Jubilatorio 6.993.81 0,00
INSSJP 1.698,90 INSSJP 889,09
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.058,02 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 611,60 0,00

ANSSAL 509,67
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 12.062,19 0,00
ANSSAL 254,84  Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.183,04
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 119708 - OS DEL PERSONAL DE SEGURIDAD COMERCIAL,
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.444,07 Obra social 2.888,13
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.444,07 Total 2.888,13
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 56.630,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00




04/05/2022

@ IJ-_/ I:I I__I—/ Listado del empleado

CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  20-39209183-2 Apellidoy Nombre =~ VELIZ LEANDRO

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado ~ No
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 1 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Capital Federal
Zona 01 - Capital Federal Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
70.000,00 59.000,00 59.000,00 59.000,00 59.000,00 59.000,00 0,00 0,00 59.000,00 70.000,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.490,00 Régimen Jubilatorio 7.286,50 0,00
INSSJP 1.770,00 INSSJP 926,30
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.186,00 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 637,20 0,00

ANSSAL 531,00
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 12.567,00 0,00
ANSSAL 265,50  Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.525,50
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 119708 - OS DEL PERSONAL DE SEGURIDAD COMERCIAL,
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.504,50 Obra social 3.009,00
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.504,50 Total 3.009,00
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 54.900,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 4.100,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 30 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00
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CUIT  30-71494945-0 Periodo  2022/01 \ Secuencia 0

CUIL  27-30098549-7 Apellidoy Nombre = MARQUEZ NATALIA PAOLA

Datos generales

Marca de corresponde reduccion ~ No Cantidad de Hijos 0 Régimen: Reparto
Situacion de revista 1 - Activo Trabajador Convencionado  Si
Codigo de condicion 1 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios Conyuge: No
Actividad 49 - Actividades no clasificadas
Modalidad de contratacion 1 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de siniestrado 0 - No Incapacitado
Localidad Capital Federal
Zona 01 - Capital Federal Porcentaje de Reduccion 0
Seguro de Vida Obligatorio Si
Total Imp. 1 Imp. 2 Imp. 3 Imp. 4 Imp. 5 Imp. 6 Imp. 7 Imp. 8 Imp. 9
69.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 58.690,00 0,00 0,00 58.690,00 58.690,00
Imp.10  Detraer
0,00 0,00

Seguridad social

Aportes Contribuciones Base Compensable

Régimen Jubilatorio 6.455,90 Régimen Jubilatorio 7.248,22 0,00
INSSJP 1.760,70  INSSJP 921,43
Aporte Adicional % 0,00 Monto Contrib Tarea Dif 0,00 0,00
Voluntario 0,00 Asignaciones Familiares 3.169,26 0,00
Aporte Diferencial 0,00 FNE 633,85 0,00

ANSSAL 528,21
Ap. Pers. Regimen Especiz 0,00 Total 12.500,97 0,00
ANSSAL 264,11  Asignaciones Familiares Pagadas 0,00
Exc. Aportes SS 0,00 RENATRE 0,00
Total 8.480,71
Seg. Sepelio UATRE 0,00

Obra social
Obra social 119708 - OS DEL PERSONAL DE SEGURIDAD COMERCIAL,
Cantidad de Adherentes 0
Aportes | | Contribuciones
Obra social 1.496,60 Obra social 2.993,19
Aporte Adicional de OS 0,00
Excedentes de OS 0,00 Importe adicional 0,00
Total 1.496,60 Total 2.993,19
Otros
Capital de recomposicion LRT 0,00
Situaciones de Revista Dias de inicio
1 - Activo 1
0

Sueldo 58.690,00 Horas Extras 0,00 Cant. de horas extras 0
Adicionales 0,00 Premios 0,00 Vacaciones 0,00
Plus por Zona Desfavorable 0,00 SAC 0,00
Cantidad de dias trabajados 31 Conceptos no ren 11.000,00

Maternidad 0,00 Cantidad de horas trabajad 0,00 Inc. Salarial: 0,00
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