B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-40425832-0
ARIEL RODRIGO ALTAMIRANO

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 120.859,59
Rem. Imponible 1: 99.664,59 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 99.664,59 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 99.664,59
Rem. Imponible 4: 106.164,59 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 99.664,59 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 106.164,59 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 107.884,59 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 92.660,91 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.414,39
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.414,39
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 85.549,00
Cant. horas extra: 18

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:n::llf

Previsional: 11.443,62 0,00 o :

Aporte Adicional:

PAMI: 1.454,78 Avorte Dif o

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:

Fondo Nac. de Empleo: 1.000,74 0,00 5 t0 788,05,
i 255,48 Ap. pe secl::l ‘I)te es

Asigs. Familiares: 5.003,69 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 19.858,31 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

10.963,10
2.989,94
(0,00 %) 0,00
0,00

477,74

0,00

0,00

0,00
14.430,78
0,00

2.707,20
0,00
0,00

2.707,20

0

0,00
14.115,59
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-33505568-4
SERGIO DANIEL BERON

viernes, 14 de octubre de 2022

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:
Situacion
Condicion
Actividad
Modal. de Contratacion
Cadigo de Siniestrado
Localidad
Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.

Previsional:

PAMI:

Contrib. Tarea Dif.:
Fondo Nac. de Empleo:
ANSSAL:

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Remuneracion Total:
Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

No

00
No
Si

Determinadas Compensables

00

Contribuciones de Obra Social:

: 01 - Activo
: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

: 049 - Actividades no clasificadas

: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
: 00 - No Incapacitado
: 01 - Capital Federal
:0%

112.022,00
112.022,00
112.022,00
112.022,00
112.022,00
112.022,00

0,00
0,00
112.022,00
112.022,00
105.018,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

12.969,76
1.648,79
(0,00 %) 0,00
1.134,20
1.008,20
5.670,99
22.431,94
0,00

5.713,12
0,00

0,00

5.713,12

01 - Activo

30
112.022,00
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Codigo de Obra Social: 111605 - O.S.DE EMPLEADOS DE LA MARINA MERCANTE
Cantidad de adherentes:

Previsional: 12.322,42
0.00 PAMI: 3.360,66
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 504,10
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 16.187,18
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 2.856,56
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 2.856,56
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-37410077-8
CARLOS GASTON BRAVO

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 114.976,34
Rem. Imponible 1: 96.001,34 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 96.001,34 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 96.001,34
Rem. Imponible 4: 102.001,34 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 96.001,34 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 102.001,34 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 102.001,34 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 88.997,66 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.202,07
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.202,07
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 71.776,70
Cant. horas extra: 36

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 10.991,21 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 1.397,26 RSt a
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 961,17 0,00 5 t0 788,05,
ARSSAL: 218,01 Ap. pe secl::l ‘I)te es|
Asigs. Familiares: 4.805,87 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 19.073,52 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

10.560,15
2.880,04
(0,00 %) 0,00
0,00

459,01

0,00

0,00

0,00
13.899,20
0,00

2.601,03
0,00
0,00

2.601,03

0

0,00
24.224,64
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 18.975,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-29380294-8
JAVIER MARIANO BULACIO

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 149.260,35
Rem. Imponible 1: 128.065,35 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 128.065,35 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 128.065,35
Rem. Imponible 4: 134.565,35 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 128.065,35 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 134.565,35 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 136.285,35 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 121.061,67 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 6.862,83
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 6.862,83
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 85.662,44
Cant. horas extra: 56

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 14.951,12 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 1.900,67 RSt 2
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 1.307,47 0,00 b to 788,051
. L2109 Ap. pe secl::l ‘I)le es
Asigs. Familiares: 6.537,33 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 25.907,68 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

14.087,19
3.841,96
(0,00 %) 0,00
0,00

605,54

0,00

0,00

0,00
18.534,69
0,00

3.431,42
0,00
0,00

3.431,42

0

0,00
42.402,91
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: H Secuencia: 0

A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

- Original
viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

23-38394150-4 .
MELODY AGUSTINA CAAMANO

CUIL:

Nombre y Apellido: seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0%

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 3.558,21 0,00 o
PAMI: 452 34 Aporte Adicional:
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 Aporte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 311,16 0,00 5 t0 788,05,
ARSSAL: 2178 Ap. pe secl::l ‘I)te es|
Asigs. Familiares: 1.555,82 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 6.195,35 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 1.800,98
Contr!b_ucién 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 1.800,98
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 32.313,29 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Remuneracion Total: 43.030,29
Rem. Imponible 1: 32.313,29 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 32.313,29 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 32.313,29 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 35.313,29 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 32.313,29 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 35.313,29 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 35.313,29 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 28.811,45 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

3.554,46
969,40

(0,00 %) 0,00
0,00

158,91

0,00

0,00

0,00
4.682,77
0,00

900,49
0,00
0,00

900,49

0,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 H Secuencia: 0 - Original
A Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022
Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
CUIL: 20-31480118-1

Nombre y Apellido: CACERES JOSE JESUS

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal

Remuneracion Total: 219.556,71
Rem. Imponible 1: 219.556,71
Rem. Imponible 2: 219.556,71
Rem. Imponible 3: 219.556,71
Rem. Imponible 4: 219.556,71
Rem. Imponible 5: 219.556,71

Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 219.556,71
Rem. Imponible 9: 219.556,71
Rem. Imponible 10: 212.553,03
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Determinadas Compensables

Previsional: 26.250,30

PAMI: 3.337,08

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 2.295,57
ANSSAL: 2.634,68

Asigs. Familiares: 11.477,86

Total Contribuciones SS: 45.995,49
Contrib. RENATRE: 0,00

Contribucion: 10.538,72
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 10.538,72
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 129.151,00
Cant. horas extra: 82

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 24.151,24
0.00 PAMI: 6.586,70
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 1.317,34
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 32.055,28
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 400909 - O.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS

Aportes de Obra Social:

Aporte: 5.269,36
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 5.269,36
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 90.405,71
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 H Secuencia: 0 - Original
A Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022
Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
CUIL: 27-38678423-5

Nombre y Apellido: COLACIURI MELISA NATALI

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown

Remuneracion Total: 43.167,05
Rem. Imponible 1: 32.450,05
Rem. Imponible 2: 32.450,05
Rem. Imponible 3: 32.450,05
Rem. Imponible 4: 35.450,05
Rem. Imponible 5: 32.450,05

Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 35.450,05
Rem. Imponible 9: 35.450,05
Rem. Imponible 10: 28.948,21
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Determinadas Compensables

Previsional: 3.575,10

PAMI: 454,49

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 312,64
ANSSAL: 319,05

Asigs. Familiares: 1.563,20

Total Contribuciones SS: 6.224,48
Contrib. RENATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 1.807,95
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 1.807,95
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 32.450,05
Cant. horas extra: 0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 3.569,51
0.00 PAMI: 973,50
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 159,53
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 4.702,54
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Aportes de Obra Social:

Aporte: 903,98
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 903,98
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022

H Secuencia:

0 - Original
viernes, 14 de octubre de 2022

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

27-24310762-3
PAULA SOLEDAD GALVEZ

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

Remuneraciones:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5:
Rem. Imponible 6:
Rem. Imponible 7:
Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Previsional:

PAMI:

Contrib. Tarea Dif.:
Fondo Nac. de Empleo:
ANSSAL:

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Conyuge:

Hijos:

Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

No

00
No
Si

01 - Activo

01 - Capital Federal
0%

252.368,00
252.368,00
252.368,00
252.368,00
252.368,00
252.368,00

0,00
0,00
252.368,00
252.368,00
245.364,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
30.302,49
3.852,22

(0,00 %) 0,00
2.649,93
3.028,42
13.249,67
53.082,73

0,00

00

Contribuciones de Obra Social:

12.113,66
0,00

0,00

12.113,66

01 - Activo

30
252.368,00
0

0,00

Tipo de Empleador:

19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales
Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 400909 - O.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:
SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

27.760,48
7.571,04
(0,00 %) 0,00
0,00
1.514,21
0,00

0,00

0,00
36.845,73
0,00

6.056,83
0,00
0,00

6.056,83

0,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL: 27-36570773-7

Nombre y Apellido: MARIA LAURA GIMENEZ seleccionar CULL{

Datos de generales:
4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 43.167,05
Rem. Imponible 1: 32.450,05 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 32.450,05 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 32.450,05 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 35.450,05 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 32.450,05 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 35.450,05 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 35.450,05 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 28.948,21 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 Previsional: 3.569,51
Previsional: 3.575,10 0,00 _PAMI: 973,50
PAML: 454 49 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
. . ! Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 312,64 0,00 ANSSAL: 159,53
ANSSAL: 319,05 Decreto 788/05: 0,00
Asigs. Familiares: 1.563,20 0,00 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Total Contribuciones SS: 6.224,48 0,00 Excedentes: 0,00
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 4.702,54
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 1.807,95
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 903,98
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 903,98
Total
Contribucion 1.807,95
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 32.450,05 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 H Secuencia: 0 - Original
A Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022
Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
CUIL: 27-43599578-6

Nombre y Apellido: GONZALEZ DEBORA VICTORIA

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

Remuneracion Total: 14.325,67
Rem. Imponible 1: 10.753,34
Rem. Imponible 2: 10.753,34
Rem. Imponible 3: 10.753,34
Rem. Imponible 4: 11.753,34
Rem. Imponible 5: 10.753,34

Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 11.753,34
Rem. Imponible 9: 11.753,34
Rem. Imponible 10: 0,00
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Determinadas Compensables

Previsional: 1.328,04

PAMI: 168,83

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 116,14
ANSSAL: 105,78

Asigs. Familiares: 580,68

Total Contribuciones SS: 2.299,47
Contrib. RENATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

599,42
0,00

0,00

599,42

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

10
10.753,34
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 1.182,87
0.00 PAMI: 322,60
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 52,89
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 1.558,36
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Aportes de Obra Social:

Aporte: 299,71
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 299,71
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 3.572,33
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-38394110-6
GONZALEZ JUAN SEBASTIAN

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 117.088,06
Rem. Imponible 1: 95.893,06 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 95.893,06 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 95.893,06
Rem. Imponible 4: 102.393,06 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 95.893,06 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 102.393,06 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 104.113,06 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 88.889,38 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.222,05
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.222,05
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 86.002,75
Cant. horas extra: 13

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:n::llf

Previsional: 10.977,84 0,00 o :

Aporte Adicional:

PAMI: 1.395,56 Avorte Dif o

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:

Fondo Nac. de Empleo: 960,01 0,00 b to 788,051
i 221,54 Ap. pe secl::l ‘I)te es

Asigs. Familiares: 4.800,03 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 19.054,98 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

10.548,24
2.876,79
(0,00 %) 0,00
0,00

460,77

0,00

0,00

0,00
13.885,80
0,00

2.611,02
0,00
0,00

2.611,02

0,00
9.890,31
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: H Secuencia:

A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-26564935-2

WALTER HUGO GONZALEZ seleccionar CUIL

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 04
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

01 - Capital Federal

0%

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 161.083,79

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 16.411,31 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 2.086,30 Avorte Dif. o
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 1.435,16 0,00 5 t0 788,05,
i 317,50 Ap. pe! secl::l ‘I)te es,
Asigs. Familiares: 7.175,80 0,00 p. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 28.426,07 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 7.465,83
Contr!b_ucién 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 7.465,83
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 89.672,30 Adicionales:
Cant. horas extra: 60 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Rem. Imponible 1: 139.888,79 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 139.888,79 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 139.888,79 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 146.388,79 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 139.888,79 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 146.388,79 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 148.108,79 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 132.885,11 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

15.387,77
4.196,66
(0,00 %) 0,00
0,00

658,75

0,00

0,00

0,00
20.243,18
0,00

3.732,91
0,00
0,00

3.732,91

0

0,00
50.216,49
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022

H Secuencia:

0 - Original
viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-33331650-2
GRUENHOFF SERGIO DANIEL

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo

Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5: 108.604,29 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial

129.799,29

Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:
Rem. Imponible 10:

116.824,29
101.600,61

Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

Previsional: 12.547,68 0,00
PAMI: 1.595,13

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 1.097,29 0,00
ANSSAL: 1.035,94

Asigs. Familiares: 5.486,43 0,00

Total Contribuciones SS: 21.762,47 0,00
Contrib. RENATRE: 0,00

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 119203 - 0.S.DE RELOJEROS Y JOYEROS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.870,32
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.870,32
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 87.761,04
Cant. horas extra: 26

Plus zona desfavorable: 0,00

Tipo de Empleador:

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente

108.604,29 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
108.604,29 Contribuciones Previsionales y PAMI

108.604,29 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
115.104,29 Aportes de Obra Social y ANSSAL

Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
115.104,29 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

11.946,47
3.258,13
(0,00 %) 0,00
0,00

517,97

0,00

0,00

0,00
15.722,57
0,00

2.935,16
0,00
0,00

2.935,16

0

0,00
20.843,25
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-40588901-4
GUSTAVO DANIEL INSAURRALDE

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 127.145,19
Rem. Imponible 1: 106.599,36 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 106.599,36 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 106.599,36
Rem. Imponible 4: 112.882,69 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 106.599,36 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 112.882,69 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 114.602,69 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 99.829,14 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.757,02
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.757,02
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 77.512,70
Cant. horas extra: 37

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews::::llf

Previsional: 12.328,90 0,00 o :

Aporte Adicional:

PAMI: 1.567,32 Avorte Dif o

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:

Fondo Nac. de Empleo: 1.078,15 0,00 b to 78805+
i 101554 Ap. pe secl::l ‘I)le es

Asigs. Familiares: 5.390,77 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 21.381,08 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

11.725,93
3.197,98
(0,00 %) 0,00
0,00

507,97

0,00

0,00

0,00
15.431,88
0,00

2.878,51
0,00
0,00

2.878,51

0

0,00
29.086,66
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 20.545,83
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: H Secuencia:

A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-43776625-9
RODRIGO ROMAN LASTRA

CUIL:

Nombre y Apellido: seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0%

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 7.645,50 0,00 o
PAMI: 971.94 Aporte Adicional:
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 Aporte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 668,59 0,00 b to 788,051
i or20 Ap. pe secl::l ‘I)te es
Asigs. Familiares: 3.342,97 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 13.303,20 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 3.820,44
Contr!b_ucién 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 3.820,44
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 65.010,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 8 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Remuneracion Total: 87.885,60
Rem. Imponible 1: 68.910,60 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 68.910,60 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 68.910,60 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 74.910,60 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 68.910,60 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 74.910,60 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 74.910,60 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 61.906,92 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

7.580,17
2.067,32
(0,00 %) 0,00
0,00

337,10

0,00

0,00

0,00
9.984,59
0,00

1.910,22
0,00
0,00

1.910,22

0,00
3.900,60
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 18.975,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-36852031-5
SANTIAGO SIMON LUNA

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0%

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 88.049,57
Rem. Imponible 1: 70.339,57 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 70.339,57 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 70.339,57
Rem. Imponible 4: 75.939,57 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 70.339,57 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 75.939,57 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 75.939,57 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 63.802,80 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 3.872,92
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 3.872,92
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 57.448,89
Cant. horas extra: 20

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 7.879,65 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 1.001,70 Avorte Dif o
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 689,07 0,00 b to 788,051
i 083,46 Ap. pe secl::l ‘I)te es
Asigs. Familiares: 3.445,35 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 13.699,23 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

7.737,35
2.110,19
(0,00 %) 0,00
0,00

341,73

0,00

0,00

0,00
10.189,27
0,00

1.936,46
0,00
0,00

1.936,46

0

0,00
12.890,68
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 17.710,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: H Secuencia:

A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

23-16134844-9
EDUARDO DANIEL MARTINEZ

CUIL:

Nombre y Apellido: seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 04
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0%

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 6.339,34 0,00 o
PAMI: 805.89 Aporte Adicional:
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 Aporte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 554,37 0,00 5 t0 788,05,
ARSSAL: 008,50 Ap. pe secl::l ‘I)te es|
Asigs. Familiares: 2.771,86 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 11.039,96 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 3.221,52
Contr!b_ucién 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 3.221,52
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 12 - Licencia por vacaciones / 01
01 - Activo / 06
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 57.167,10 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Remuneracion Total: 73.979,60
Rem. Imponible 1: 57.167,10 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 57.167,10 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 57.167,10 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 63.167,10 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 57.167,10 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 63.167,10 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 63.167,10 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 51.330,70 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

6.288,38
1.715,01
(0,00 %) 0,00
0,00

284,25

0,00

0,00

0,00
8.287,64
0,00

1.610,76
0,00
0,00

1.610,76

0,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 16.812,50
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 H Secuencia: 0 - Original
A Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022
Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
CUIL: 20-40232291-9

Nombre y Apellido: VICTOR DAVID MARTINEZ

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown

Remuneracion Total: 42.977,00
Rem. Imponible 1: 32.260,00
Rem. Imponible 2: 32.260,00
Rem. Imponible 3: 32.260,00
Rem. Imponible 4: 35.260,00
Rem. Imponible 5: 32.260,00

Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 35.260,00
Rem. Imponible 9: 35.260,00
Rem. Imponible 10: 28.758,16
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Determinadas Compensables

Previsional: 3.551,63

PAMI: 451,50

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 310,59
ANSSAL: 317,34

Asigs. Familiares: 1.552,94

Total Contribuciones SS: 6.184,00
Contrib. RENATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 1.798,26
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 1.798,26
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 32.260,00
Cant. horas extra: 0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 3.548,60
0.00 PAMI: 967,80
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 158,67
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 4.675,07
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Aportes de Obra Social:

Aporte: 899,13
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 899,13
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022

H Secuencia:

0 - Original
viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL: 23-39169001-4
Nombre y Apellido: JESSICA YANET MEDINA

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No
Hijos: 01
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo

Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5:

96.360,60

77.444,87 Aportes PAMI

Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:
Rem. Imponible 10:

Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

Previsional: 8.728,32 0,00
PAMI: 1.109,59

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 763,29 0,00
ANSSAL: 749,20

Asigs. Familiares: 3.816,43 0,00

Total Contribuciones SS: 15.166,83 0,00
Contrib. RENATRE: 0,00

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 4.245,49
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 4.245,49
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 69.908,32
Cant. horas extra: 11

Plus zona desfavorable: 0,00

Tipo de Empleador:

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial

Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales

83.244,87 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
83.444,87 Ley de Riesgos de Trabajo

70.674,65 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente

77.444,87 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
77.444,87 Contribuciones Previsionales y PAMI

77.444,87 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
83.244,87 Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

8.518,94
2.323,35
(0,00 %) 0,00
0,00

374,60

0,00

0,00

0,00
11.216,89
0,00

2.122,74
0,00
0,00

2.122,74

0

0,00
7.536,55
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 18.915,73
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6

LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-32747447-3
ESTEBAN IGNACIO OVIEDO

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.:Si

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

Remuneraciones:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5:
Rem. Imponible 6:
Rem. Imponible 7:
Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Previsional:

PAMI:

Contrib. Tarea Dif.:
Fondo Nac. de Empleo:
ANSSAL:

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

01-
0%

Activo

Capital Federal

110.998,78
91.523,78
91.523,78
91.523,78
98.023,78
91.523,78

0,00
0,00
98.023,78
98.023,78
84.520,10
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

10.438,23
1.326,97
(0,00 %) 0,00
912,82
882,21
4.564,09
18.124,32
0,00

Codigo de Obra Social: 111704 - 0.S.DE ENCARGADOS APUNTADORES MARITIMOS

Contribucion: 4.999,21
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 4.999,21
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 77.562,53
Cant. horas extra: 20

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 10.067,62
0.00 PAMI: 2.745,71
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 441,11
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 13.254,44
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 2.499,61
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 2.499,61
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 13.961,25
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 19.475,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
23-23062361-9
RICARDO LUIS PARED

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 04
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 154.484,98
Rem. Imponible 1: 133.289,98 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 133.289,98 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 133.289,98
Rem. Imponible 4: 139.789,98 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 133.289,98 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 139.789,98 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 141.509,98 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 126.286,30 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 119203 - 0.S.DE RELOJEROS Y JOYEROS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 7.129,29
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 7.129,29
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 88.271,51
Cant. horas extra: 59

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews::::llf

Previsional: 15.596,36 0,00 o :

Aporte Adicional:

PAMI: 1.982,69 Avorte Dif. o

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:

Fondo Nac. de Empleo: 1.363,89 0,00 5 t0 788,05,
i L2311 Ap. pe secl::l ‘I)le es

Asigs. Familiares: 6.819,46 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 27.020,51 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

14.661,90
3.998,70
(0,00 %) 0,00
0,00

629,05

0,00

0,00

0,00
19.289,65
0,00

3.564,64
0,00
0,00

3.564,64

0
0,00
45.018,47
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-40797075-7
PEDRO GUSTAVO PAVON ROCHE

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

01 - Capital Federal

0%

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 99.850,44
Rem. Imponible 1: 61.845,44 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 61.845,44 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 61.845,44
Rem. Imponible 4: 67.045,44 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 61.845,44 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 67.045,44 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 67.045,44 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 54.180,30 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 3.419,32
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 3.419,32
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 28
Sueldo: 49.824,14
Cant. horas extra: 0

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 6.691,27 0,00 o
PAMI: 850.63 Aporte Adicional:
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 Aporte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 585,15 0,00 b to 788,051
i 0 Ap. pe secl::l ‘I)te es
Asigs. Familiares: 2.925,74 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 11.656,20 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

6.803,00
1.855,36
(0,00 %) 0,00
0,00

301,70

0,00

0,00

0,00
8.960,06
0,00

1.709,66
0,00
0,00

1.709,66

0

0,00

0,00
12.021,30




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 38.005,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL: 27-45610598-5

Nombre y Apellido: CANDELA MAITE PINOLLI seleccionar CULL{

Datos de generales:
4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 42.977,00
Rem. Imponible 1: 32.260,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 32.260,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 32.260,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 35.260,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 32.260,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 35.260,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 35.260,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 28.758,16 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 Previsional: 3.548,60
Previsional: 3.551,63 0,00 _PAMI: 967,80
PAML: 451 50 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
. . ! Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 310,59 0,00 ANSSAL: 158,67
ANSSAL: 317,34 Decreto 788/05: 0,00
Asigs. Familiares: 1.552,94 0,00 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Total Contribuciones SS: 6.184,00 0,00 Excedentes: 0,00
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 4.675,07
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 1.798,26
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 899,13
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 899,13
Total
Contribucion 1.798,26
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 32.260,00 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-27148748-8
MARTIN JOAQUIN RAMIREZ

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 114.983,48
Rem. Imponible 1: 93.788,48 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 93.788,48 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 93.788,48
Rem. Imponible 4: 100.288,48 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 93.788,48 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 100.288,48 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 102.008,48 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 86.784,80 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.114,71
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.114,71
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 88.271,51
Cant. horas extra: 7

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 10.717,92 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 1.362,52 RSt a
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 937,28 0,00 5 t0 788,05,
ARSSAL: 202,60 Ap. pe secl::l ‘I)te es|
Asigs. Familiares: 4.686,38 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 18.606,70 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

10.316,73
2.813,65
(0,00 %) 0,00
0,00

451,30

0,00

0,00

0,00
13.581,68
0,00

2.557,36
0,00
0,00

2.557,36

0,00
5.516,97
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: H Secuencia:

A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-41891538-3
BAUTISTA ANTONIO ROSSI

CUIL:

Nombre y Apellido: seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0%

Remuneraciones:

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 6.971,11 0,00 P
PAMI: 886,21 Aporte Adicional:
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 Aporte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 609,62 0,00 b to 788,051
ARSSAL: 025,05 Ap. pe secl::l ‘I)te es|
Asigs. Familiares: 3.048,09 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 12.140,08 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 3.541,94
Contr!b_ucién 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 3.541,94
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 54.007,80 Adicionales:
Cant. horas extra: 16 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Remuneracion Total: 81.127,38
Rem. Imponible 1: 63.449,88 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 63.449,88 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 63.449,88 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 69.449,88 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 63.449,88 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 69.449,88 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 69.449,88 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 56.446,20 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

6.979,49
1.903,50
(0,00 %) 0,00
0,00

312,52

0,00

0,00

0,00
9.195,51
0,00

1.770,97
0,00
0,00

1.770,97

0,00
9.442,08
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 17.677,50
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6 | Periodo: 09/2022
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022
20-33626215-2
SEBASTIAN EZEQUIEL VACA

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.:Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado
01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 125.180,30
Rem. Imponible 1: 103.985,30 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATR
Rem. Imponible 2: 103.985,30 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 103.985,30
Rem. Imponible 4: 110.485,30 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 103.985,30 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 110.485,30 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 112.205,30 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 96.981,62 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 5.634,75
Contr!b_ucmn 0,00
adicional:
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 5.634,75
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 86.116,19
Cant. horas extra: 26

Plus zona desfavorable: 0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

E

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:
isi PAMI:

Previsional: 11.977,23 0,00 o
Aporte Adicional:
PAMI: 1.522,61 Avorte Dif i
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 porte Diferencial:
ANSSAL:
Fondo Nac. de Empleo: 1.047,40 0,00 b to 788,051
. o437 Ap. pe secl::l ‘I)te es
Asigs. Familiares: 5.237,01 0,00 P. perso . 3 tp.:
Total Contribuciones SS: 20.778,62 0,00 Total Axcerten :;
Contrib. RENATRE: 0,00 otal Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:

SAC:

11.438,38
3.119,56
(0,00 %) 0,00
0,00

497,18

0,00

0,00

0,00
15.055,12
0,00

2.817,38
0,00
0,00

2.817,38

0

0,00
17.869,11
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 21.195,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
A Contribuyente:

30-54098462-6
LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA

A Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

20-24112492-5
VARGAS CRISTIAN RUBEN

viernes, 14 de octubre de 2022

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:
Situacion
Condicion
Actividad
Modal. de Contratacion
Cadigo de Siniestrado
Localidad
Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.

Previsional:

PAMI:

Contrib. Tarea Dif.:
Fondo Nac. de Empleo:
ANSSAL:

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Remuneracion Total:
Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

No

00
No
Si

Determinadas Compensables

Contribuciones de Obra Social:

: 01 - Activo
: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

: 049 - Actividades no clasificadas

: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
: 00 - No Incapacitado
: 01 - Capital Federal
:0%

174.861,66
174.861,66
174.861,66
174.861,66
174.861,66
174.861,66

0,00
0,00
174.861,66
174.861,66
167.857,98
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

20.730,46
2.635,37
(0,00 %) 0,00
1.812,87
2.098,34
9.064,33
36.341,37
0,00

00
8.393,36
0,00
0,00
8.393,36
01 - Activo
30
139.332,00
34

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMIL

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Aportes de Seguridad Social:

Codigo de Obra Social: 400909 - O.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes:

Previsional: 19.234,78
0.00 PAMI: 5.245,85
! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
0’00 ANSSAL: 1.049,17
! Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 25.529,80
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 4.196,68
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 4.196,68
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 35.529,66
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL: 20-43506116-9

Nombre y Apellido: VIDELA ERIK ROBERTO seleccionar CULL{

Datos de generales:
4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 41.088,56
Rem. Imponible 1: 30.628,79 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 30.628,79 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 30.628,79 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 33.628,79 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 30.628,79 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 33.628,79 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 33.628,79 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 27.126,95 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 Previsional: 3.369,17
Previsional: 3.350,18 0,00 _PAML: 918,86
PAML: 425 89 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
. . ! Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 292,97 0,00 ANSSAL: 151,33
ANSSAL: 302,66 Decreto 788/05: 0,00
Asigs. Familiares: 1.464,86 0,00 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Total Contribuciones SS: 5.836,56 0,00 Excedentes: 0,00
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 4.439,36
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 1.715,07
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 857,53
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 857,53
Total
Contribucion 1.715,07
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 30.628,79 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.459,77
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-54098462-6 | Periodo: 09/2022 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: LIMPIOLUX SOCIEDAD ANONIMA viernes, 14 de octubre de 2022

Declaracion Jurada para Periodo 09/2022

CUIL: 27-38527631-7

Nombre y Apellido: VILLAGRA ROSA ANAHI seleccionar CULL{

Datos de generales:
4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. @) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 43.567,18
Rem. Imponible 1: 32.850,18 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 32.850,18 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 32.850,18 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 35.850,18 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 32.850,18 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 35.850,18 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 35.850,18 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 29.348,34 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 Previsional: 3.613,52
Previsional: 3.624,52 0,00 _PAMI: 985,51
PAML: 46077 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
. . ! Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 316,96 0,00 ANSSAL: 161,33
ANSSAL: 322,65 Decreto 788/05: 0,00
Asigs. Familiares: 1.584,81 0,00 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Total Contribuciones SS: 6.309,71 0,00 Excedentes: 0,00
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 4.760,36
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 1.828,36
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 914,18
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 914,18
Total
Contribucion 1.828,36
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 32.850,18 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 10.717,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




