SINDICATO EMPLEADOS DE
DE CAPITAL FEDERAL COMERCIO

Boletade Depésite L Puesta: 0gggsg

- Fa
PARA DEPOSITAR: BANCO NAGION ARGENTINA NRO G, 25048/34 Y CUENT EMpragg; 34':6”! te/20ez
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RES D SEC !
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SINDICATO EMPLEADOS DE COMERCIO
DE CAPITAL FEDERAL

" Boleta de Depdsito

PARA DEPOSITAR: BANCO NACION ARGENTINA NRO CTA.: 25948/34 Y CUENTAS

REGCAUDADORES DEL BANCO FRANCES Y PAGO FACIL
p e ——— T

C.U.L.T.: 30709096903 Periodo: 5029 05
Apellido y Nombre o Razon Social: ANMAFLO S.A.
Domicilio: PEDRO DE MENDOZA 2761

Actividad: CONST. REF.Y REP. DE EDIF

TALON DUPLICADO
para el recaudador

07/06/2022/11:13:45 a.m.

Secuencia: 00 - Original
Comprobante: 1 - 003588410

[ Aporte Sindical (2%) 6,969.80
| Cuota Sindical 0.00
f Intereses Resarcitorios O.ﬂ
] EFECTWO [] CHEQUE _____________
/BANCO_ ____________________________ TOTAL A PAGAR: 6,969.80
FIRMA DEPQOSITANTE SELLO BANCO

CARACTER

L

3135307090969039902 00035884101




ORIGINAL
K| ' snsa e ot | | o calidad: CIUDAD AUTONOMA BU Pugsta: 0gggs
o : CP: 1155

Fechn: 107052
En : 22
Provincia: Ciudad Autonoma de Bue “"T#8: 154§ Jyapgp

Mpartg: §1,464.75

Razén Social: ANMAFLO S.A.
CUIT:30709096903 —
¥ M INACAP | pomiciio: PEDRO DE MENDOZA 27
Insututo Argenting de Capacitacion

Hora: 14:54:41

Clients:
UENG B 000593
——— SEC Hru.w.—oosassvesieﬂﬁ;@:aso
. End.Ssg:sFFlFF
lVencimiento del Periodo:  15/06/2022 CantidaSl "
Interés Re PAGK TUS Facrupgs g
Fecha de Pago Indicada: 15/06/2022 $0,00 IR EFECTUD Con 1 Ty S
: L WU.RQPIPF\GU.CU A s

)TIPO DE PAGO: [] Efectivo []Cheque i IS I
Cheque :

Nro: e

Iouuu- -

PARA ABONAR EN Banco de la Nacién Argentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pagos, Pago Fécil, Cobro Express, Rapipago, Link o Banelco.
CODIGO PAGO ELECTRONICO: 3070909690300049177

Link: Ingresando a www.link
los dias del afio (24 hs des
Banelco: In

las 24 hora

pagos.com.ar, en cualquier cajero LINK o desde Link )Celular, las 24 horas todos
pués de generada la Boleta en www.institugocap.org.ar :

gresando a www.pagomiscuentas.com.ar , en cualquier cajero BANELCO o desde Banelco Celular,
§ todos los dias afio (48 hs después de generada la Boleta en www.institutocap.org.ar).

NOTA DE CREDITO PARA EL INACAP

DECLARACION JURADA DE APORTES AL INACAP
Declaro que los datos consi
presente liquidacién utiliza

gnados en este formulario son correctos y completos y que he confeccionado la
alguno que deba contener

ndo el programa aplicativo (WEB) aprobado por INACAP, sin omitir ni falsear dato
» siendo fiel expresién de la verdad.

LB

TALON PARA EL DEPOSITANTE

= CUIT: 30709096903  PERIODO: 05/2022 SECUENCIA: 0
g; ‘:“Lﬂgmgﬁwp VENCIMIENTO: 15/06/2022 CANT. EMPLEADOS:3

Fecha de Pago Indicada: 15/06/2022 Monto Total: § 1.464,78
TIPO DE PAGO: [] Efectivo [] Cheque

Monto: $ )
ﬁ?gq”e Banco: Sucursal: ]
PARA ABONAR EN Banco de la Nacién A

; Fr e ! rgentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pagos, Pago Fécil, Cobro Express, Rapipago, Link o Banelco.
CODIGO PAGO ELECTRONICO: 3070909690300049177

Link: Ingresando a www.linkpagos.com.ar, en cualquier cgj Link Celular, las 24 horas todos
los dias del afo (24 hs después de generada la B TOOLINK o desde
Banelco: Ingresando a www
las 24 horas todos los dias

: ela en www.institutocap.org.ar).
-Pagomiscuentas.com.ar | ep BAN

= : cualquier cajero BANELCO o desde Banelco Celular,
afo (48 hs después de generada lg Boleta\J en www.institutocap.org.ar).
NOTA DE CREDITO PARA EL INACAP

DECLARACION JURADA DE APORTES AL INACAP

Declaro que los datos consignados en este formulario
presente liquidacion utilizando el programa a
alguno que deba contener, siend

son correctos y completos y que he confeccionado la
o fiel expre

plicativo (WEB) aprobado por INACAP, sin omitir ni falsear dato
sion de la verdad.




@) Osecac

ORTGINAL
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LA DR VXA B § O EEPLIADTL OF CURERCEY

: . pugsto: 009659
COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR POR PAGO FACIL O RA

Fecha: 10/08/2022 Hora: 14:54:36
y F iy Enpresa; 8684 0SECAC
Apellido y Nombre o Razon Social: ANMAFLO S.A. Inporte: 81 800. ggn )
Domicilio: DON PEDRO DE MENDOZA AV 2761 m“n“og;zi?‘:“e&a.m“] ?“}’
Actividad: 410021-Construcci??n, reforma y reparaci??n de edificios nt Nr(:ilnsp“ gl

Contribucién Adicl

PAGA TUS FACTURAS CON TRRJETR DE DEBITO.

UM RAPTPAGO.CON. AR

""N"ﬂUﬂ"ll‘ll!llilllllllli\lil}lllﬂumfl/mmmmmm --------------- mat

30201384883386709096900018000

reretvs Bt e R Boleta de:Depdsito DUPLICADO

AU D0 O LA P0G L LMl

COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR POR PAGO FACIL O RAPIPAGO

07/06/2022 11:08:35 a. m.
C.U.LT.: 30709096903

Periodo:
Apellido y Nombre o Razén Social: ANMAFLO S.A. Se i i Wi /0.5.
Domicilio: DON PEDRO DE MENDOZA AV 2761 c cuen:a. ) -;J:‘gl:al
o i1-
Actividad: 410021-Construcci??n, reforma y reparaci??n de edificios no residenciales mprnhants: |- 001380
Contribucién Adicional y Solidaria \ 1,800.00
TOTAL A PAGAR: 1,800.00
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302013848888867090969000

REVIRA EFECTIVO CON TU TARJETA DE DEBITO.
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= FAECYS

mw FEDERACION ARGENTINA
— DE EMPLEADOS

DE COMERCIO Y SERVICIOS
DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES

CUIT: 30-70909690-3 7 RAZON SOCIAL:ANMAFLO S.A.

DIRECCION: ANDRADE 323, BERNAL, BUENOS AIRES
TOTAL REMUNERACIONES: § 348489,93

TOTAL EMPLEADOS: 3
TIPO BOLETA:  Original

APORTE DEL 0.5%

Importe 0,5%

Pago Fuera de término 2 Vio.

TOTAL APORTE DEL 0.5%

N2je~
—

Centros de Pagg_Autorizados
PAGO FACIL

BANCO NACION
RAPIPAGO BANCO HI~
PLUS PAGOS BAPRO P¢#
PAGOMISCUENTAS INTERBAN
4 - RAPIPAGO ORIGINAL
Puesto: 009659
Fecha: 10/06/2022 Hora: 14:54:33

Enpresa: 3425 FHECYS
~ lnporte: $1,779.04

5g CONCEP biente: 3070306503

$ 348489,93
| S Wro.0p:0096591694883712444

$ 174245
Cod.Seq: 1400097016
$ 36,59 PAGA TUS FACTURARS COW TARJETA DE DEBTTO.
RETIRA EFECTIVO CON TU TARJETA DE DEBLTQ.
WUW RAPTPAGD. COM.AR

$1742,45 L/——

" OTROS CONCEPTOS DE APORTES

MONTO TOTALAD

Fecha Primer Vio.
Fecha Segundo Vto. : 30/06/2022

$1779,04

FORMA DE PAGO

BANCO

Nro. CHEQUE :

CASA CENTRAL / SUCURSAL :

EFECTIVO [ ] CHEQUE [ ]

LINKPAGOS/BANELCO 307090969030000
INTERBANKING

Version 4.03 - Web
Fecha Generacion: 07/06/2022

Fecha Impresion:  07/06/2022

e N

= FAECYS

— FEDERACION ARGENTINA
— DE EMPLEADOS

DE COMERCIO Y SERVICIOS

DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES

— {INmn

852201316503430709096903220609000017424522063000001779040005

IR RMAR

ORIGINAL

1 PARA EL RECAUDADOR

Centros de Pago Autorizados

PAGO FACIL BANCO NACION
RAPIPAGO BANCO HIPOTECARIO
PLUS PAGOS BAPRO PAGOS
PAGOMISCUENTAS INTERBANKING

SELLO DEL RECAUDADOR
FIRMA Y ACLARACION

PERIODO:

CUIT:30-70909690-3

DIRECCION: ANDRADE 323, BERNAL, BUENOS AIRES

TOTAL EMPLEADOS: 3
TIPO BOLETA: Original

RAZON SOCIAL: ANMAFLO S.A.

| APORTE DEL 0.5%

‘i Importe 0,5%

| Pago Fuera de lérmino 2vio

TOTAL APORTE DEL 0.5%

OTROS CONCEPTOS DE APORTES

FORMA DE PAGO

BANCO

Nro. CHEQUE

CASA CENTRAL / SUCURSAL
EFECTIVO [ ] CHEQUE [ ]

Version 4.03- Web
Fecha Generacién: 07/08/2022
Fecha lmpresion: 0710812022

Daciarm qus 108 Aawe ONsgradas en

— i

852201 31650343070909690322060900001 7424522063000007

05/2022
TIPO PAGO: 3
TOTAL REMUNERACIONES: $ 348489,93 TOTAL DE SUCURSALES 1
$ 348489,93
 OTROS CONCEPTOS i
$ 174245 H
|}
$ 36,59 ‘
$1742,45 |
| ‘ MONTO TOTAL A DEPOSITAR
Fecha Primer Vto. : 09/06/2022 $1742,45
$ 1779,04

‘ ‘ Fecha Segundo Vto. : 30/06/2022

i T

[l

Il

DUPLICADO
PARA EL DEPOSITANTE

CTRL: 852201316503430709096903

LINKPAGOS!BANELCO 307090969030000
INTERBANKING

wlizand el silg. ~ falsaar dals N0 qua 0oba contenar sando hel axpreson da L verdod
nla Bqudicitn Ut wab aprobada por FAECYS min omitr ni fol o alguno q c
B8 ITUlAns 860 comecios y compkelos y que he confeccionado L3 prese
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