DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20140589528 20217462755 20229352009 20249819027
Apelidoy Nombre | rRaANCISCO ARAMBURY | GUSTAVG | JUANCARLOsFLORes | PAMEGSRmANBRO
Obra Social 126205 126205 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 161.908,21 185.791,49 183.543,36 164.749,95
Remuneracion 1 109.880,81 133.764,09 131.515,96 112.722,55
Remuneracion 2 109.880,81 133.764,09 131.515,96 112.722,55
Remuneracion 3 109.880,81 133.764,09 131.515,96 112.722,55
Remuneracion 4 161.908,21 185.791,49 183.543,36 164.749,95
Remuneracion 5 109.880,81 133.764,09 131.515,96 112.722,55
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 161.908,21 185.791,49 183.543,36 164.749,95
Remuneracion 9 161.908,21 185.791,49 183.543,36 164.749,95
Remuneracion 10 102.877,13 126.760,41 124.512,28 105.718,87
Conceptos no remun. 52.027,40 52.027,40 52.027,40 52.027,40
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 11.079,87 13.652,10 13.409,97 11.385,92
Contribuciéon PAMI 1.635,75 2.015,49 1.979,75 1.680,93
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 967,05 1.191,55 1.170,42 993,76
Contribucion ANSSAL 1.457,17 1.672,12 1.651,89 1.482,75
Contribucion Asig. Familiares 4.835,23 5.957,74 5.852,08 4.968,79
Total Contribuciones SS 19.975,07 24.489,00 24.064,11 20.512,15
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 12.086,89 14.714,05 14.466,76 12.399,48
Aporte PAMI 3.296,42 4.012,92 3.945,48 3.381,68
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 743,59 851,06 840,95 756,37
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 16.126,90 19.578,03 19.253,19 16.537,53
Contribucion OS 8.257,32 9.475,37 9.360,71 8.402,25
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.257,32 9.475,37 9.360,71 8.402,25
Aporte OS 4.213,66 4.822,68 4.765,36 4.286,12
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.213,66 4.822,68 4.765,36 4.286,12

Consulta realizada el 10/02/2023 a las 08:30:09 - FORM. AFIP N° 931 pagina 1 de 15



DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20250404353 20257469035 20264337055 20265582053
Apellido y Nombre BAZAN PAULO NICOLAS | JULIO CESAR SANCHEZ NELSB:\‘N$(E)RD§'GO VTR e DO
Obra Social 114505 112707 126908 123008
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 109.833,27 67.067,27 106.044,27 109.833,27
Remuneracion 1 75.148,35 43.290,22 71.359,35 75.148,35
Remuneracion 2 75.148,35 43.290,22 71.359,35 75.148,35
Remuneracion 3 75.148,35 43.290,22 71.359,35 75.148,35
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 5 75.148,35 43.290,22 71.359,35 75.148,35
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 9 109.833,27 67.067,27 106.044,27 109.833,27
Remuneracion 10 68.144,67 36.286,54 64.355,67 68.144,67
Conceptos no remun. 34.684,92 23.777,05 34.684,92 34.684,92
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 7.339,18 3.908,06 6.931,11 7.339,18
Contribuciéon PAMI 1.083,50 576,96 1.023,26 1.083,50
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 640,56 341,09 604,94 640,56
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.316,98 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 3.202,80 1.705,47 3.024,72 3.202,80
Total Contribuciones SS 13.583,02 7.848,56 12.901,01 13.583,02
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 8.266,32 4.761,92 7.849,53 8.266,32
Aporte PAMI 2.254,45 1.298,71 2.140,78 2.254,45
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 658,49 658,49 658,49 658,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 11.179,26 6.719,12 10.648,80 11.179,26
Contribucion OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Aporte OS 3.731,46 3.731,46 3.731,46 3.731,46
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.731,46 3.731,46 3.731,46 3.731,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20265639454 20272058289 20273411977 20274729024
Apeliido y Nombre OSCAR ANTONIO ALCARAZ | JUAN ALBERTO CORDOBA | WALTER RAMON PLAZA BOTTOMNE FRANCO
Obra Social 126205 122401 123008 122401
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 182.804,50 178.390,33 105.109,66 163.253,29
Remuneracion 1 130.777,10 126.362,93 70.424,74 111.225,89
Remuneracion 2 130.777,10 126.362,93 70.424,74 111.225,89
Remuneracion 3 130.777,10 126.362,93 70.424,74 111.225,89
Remuneracion 4 182.804,50 178.390,33 146.331,62 163.253,29
Remuneracion 5 130.777,10 126.362,93 70.424,74 111.225,89
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 182.804,50 178.390,33 146.331,62 163.253,29
Remuneracion 9 182.804,50 178.390,33 105.109,66 163.253,29
Remuneracion 10 123.773,42 119.359,25 63.421,06 104.222,21
Conceptos no remun. 52.027,40 52.027,40 34.684,92 52.027,40
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 13.330,40 12.854,99 6.830,45 11.224,73
Contribuciéon PAMI 1.968,00 1.897,81 1.008,39 1.657,13
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.163,47 1.121,98 596,16 979,69
Contribucion ANSSAL 1.645,24 1.605,51 1.316,98 1.469,28
Contribucion Asig. Familiares 5.817,35 5.609,88 2.980,79 4.898,44
Total Contribuciones SS 23.924,46 23.090,17 12.732,77 20.229,27
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 14.385,48 13.899,92 7.746,72 12.234,85
Aporte PAMI 3.923,31 3.790,89 2.112,74 3.336,78
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 837,62 802,76 658,49 734,64
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 19.146,41 18.493,57 10.517,95 16.306,27
Contribucion OS 9.323,03 9.097,91 7.462,91 8.325,92
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 9.323,03 9.097,91 7.462,91 8.325,92
Aporte OS 4.746,51 4.548,95 3.731,46 4.162,96
Aporte Adicional de OS 100,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.746,51 4.548,95 3.731,46 4.162,96
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20275785998 20278752942 20279623801 20286144293
Apeliido y Nombre VAR A e O JUAN SERC NG To HERRERA RAUL ANTONIO AR e T °
Obra Social 126205 113403 112707 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 173.626,84 170.509,23 186.915,56 169.251,75
Remuneracion 1 121.599,44 118.481,83 134.888,16 117.224,35
Remuneracion 2 121.599,44 118.481,83 134.888,16 117.224,35
Remuneracion 3 121.599,44 118.481,83 134.888,16 117.224,35
Remuneracion 4 173.626,84 170.509,23 186.915,56 169.251,75
Remuneracion 5 121.599,44 118.481,83 134.888,16 117.224,35
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 173.626,84 170.509,23 186.915,56 169.251,75
Remuneracion 9 173.626,84 170.509,23 186.915,56 169.251,75
Remuneracion 10 114.595,76 111.478,15 127.884,48 110.220,67
Conceptos no remun. 52.027,40 52.027,40 52.027,40 52.027,40
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 12.341,96 12.006,20 13.773,16 11.870,77
Contribucion PAMI 1.822,07 1.772,50 2.033,36 1.752,51
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.077,20 1.047,89 1.202,11 1.036,07
Contribucion ANSSAL 1.562,64 1.534,58 1.682,24 1.523,27
Contribucion Asig. Familiares 5.386,00 5.239,47 6.010,57 5.180,37
Total Contribuciones SS 22.189,87 21.600,64 24.701,44 21.362,99
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 13.375,94 13.033,00 14.837,70 12.894,68
Aporte PAMI 3.647,98 3.554,45 4.046,64 3.516,73
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 796,32 767,29 841,12 776,63
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 17.820,24 17.354,74 19.725,46 17.188,04
Contribucion OS 8.854,97 8.695,97 9.532,69 8.631,84
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.854,97 8.695,97 9.532,69 8.631,84
Aporte OS 4.512,48 4.347,99 4.766,35 4.400,92
Aporte Adicional de OS 100,00 0,00 0,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.512,48 4.347,99 4.766,35 4.400,92
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20299437583 20303116541 20307759447 20308410146
Apellido y Nombre MIGEL PEBERTO R A DO TULA IVAN ALEXANDER JESUS MARIA SIERRA
Obra Social 126205 112707 126205 002501
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 166.492,89 167.155,97 168.501,05 158.625,13
Remuneracion 1 114.465,49 115.128,57 116.473,65 106.747,88
Remuneracion 2 114.465,49 115.128,57 116.473,65 106.747,88
Remuneracion 3 114.465,49 115.128,57 116.473,65 106.747,88
Remuneracion 4 166.492,89 167.155,97 168.501,05 158.625,13
Remuneracion 5 114.465,49 115.128,57 116.473,65 106.747,88
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 166.492,89 167.155,97 168.501,05 158.625,13
Remuneracion 9 166.492,89 167.155,97 168.501,05 158.625,13
Remuneracion 10 107.461,81 108.124,89 109.469,97 99.744,20
Conceptos no remun. 52.027,40 52.027,40 52.027,40 51.877,25
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 11.573,64 11.645,05 11.789,92 10.742,45
Contribucion PAMI 1.708,64 1.719,19 1.740,57 1.585,93
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.010,14 1.016,37 1.029,02 937,60
Contribucion ANSSAL 1.498,44 1.504,40 1.516,51 1.427,63
Contribucion Asig. Familiares 5.050,71 5.081,87 5.145,09 4.687,98
Total Contribuciones SS 20.841,57 20.966,88 21.221,11 19.381,59
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 12.591,20 12.664,14 12.812,10 11.742,27
Aporte PAMI 3.433,96 3.453,86 3.494,21 3.202,44
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 764,22 752,20 773,25 713,81
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 16.789,38 16.870,20 17.079,56 15.658,52
Contribucion OS 8.491,14 8.524,95 8.593,55 8.089,88
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.491,14 8.524,95 8.593,55 8.089,88
Aporte OS 4.330,57 4.262,48 4.381,78 4.044,94
Aporte Adicional de OS 100,00 0,00 100,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.330,57 4.262,48 4.381,78 4.044,94
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20309870299 20310305147 20313547818 20324152491
Apellido y Nombre N JUAN DE LA CRUZ MARTIN QU o' MARCELO FABIAN LOPEZ
Obra Social 112707 122401 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 168.501,06 159.976,97 172.829,98 99.729,29
Remuneracion 1 116.473,66 108.099,72 120.802,58 65.044,37
Remuneracion 2 116.473,66 108.099,72 120.802,58 65.044,37
Remuneracion 3 116.473,66 108.099,72 120.802,58 65.044,37
Remuneracion 4 168.501,06 159.976,97 172.829,98 146.331,62
Remuneracion 5 116.473,66 108.099,72 120.802,58 65.044,37
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 168.501,06 159.976,97 172.829,98 146.331,62
Remuneracion 9 168.501,06 159.976,97 172.829,98 99.729,29
Remuneracion 10 109.469,98 101.096,04 113.798,90 58.040,69
Conceptos no remun. 52.027,40 51.877,25 52.027,40 34.684,92
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 11.789,92 10.888,04 12.256,14 6.250,98
Contribucion PAMI 1.740,57 1.607,43 1.809,40 922,85
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.029,02 950,30 1.069,71 545,58
Contribucion ANSSAL 1.516,51 1.439,79 1.555,47 1.316,98
Contribucién Asig. Familiares 5.145,09 4.751,51 5.348,55 2.727,91
Total Contribuciones SS 21.221,11 19.637,07 22.039,27 11.764,30
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 12.812,10 11.890,97 13.288,28 7.154,88
Aporte PAMI 3.494,21 3.242,99 3.624,08 1.951,33
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 758,25 719,90 792,73 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 17.064,56 15.853,86 17.705,09 9.779,70
Contribucion OS 8.593,55 8.158,83 8.814,33 7.462,91
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.593,55 8.158,83 8.814,33 7.462,91
Aporte OS 4.296,78 4.079,41 4.492,16 3.816,46
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.296,78 4.079,41 4.492,16 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20333727286 20338847247 20341597618 20342806318
Apellido y Nombre TR s AR AL | 0SB R e XARI | RUBEN ALEJANDRO PAZ | ARGANARAZ SEBASTIAN
Obra Social 122401 112707 113403 113403
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 171.797,48 151.948,59 158.625,13 172.943,65
Remuneracion 1 119.770,08 100.071,34 106.747,88 120.916,25
Remuneracion 2 119.770,08 100.071,34 106.747,88 120.916,25
Remuneracion 3 119.770,08 100.071,34 106.747,88 120.916,25
Remuneracion 4 171.797,48 151.948,59 158.625,13 172.943,65
Remuneracion 5 119.770,08 100.071,34 106.747,88 120.916,25
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 171.797,48 151.948,59 158.625,13 172.943,65
Remuneracion 9 171.797,48 151.948,59 158.625,13 172.943,65
Remuneracion 10 112.766,40 93.067,66 99.744,20 113.912,57
Conceptos no remun. 52.027,40 51.877,25 51.877,25 52.027,40
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 12.144,94 10.023,39 10.742,45 12.268,38
Contribucion PAMI 1.792,99 1.479,78 1.585,93 1.811,21
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.060,00 874,84 937,60 1.070,78
Contribucion ANSSAL 1.546,18 1.367,54 1.427,63 1.556,49
Contribucion Asig. Familiares 5.300,02 4.374,18 4.687,98 5.353,89
Total Contribuciones SS 21.844,13 18.119,73 19.381,59 22.060,75
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 13.174,71 11.007,85 11.742,27 13.300,79
Aporte PAMI 3.593,10 3.002,14 3.202,44 3.627,49
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 773,09 683,77 713,81 778,25
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 17.540,90 14.693,76 15.658,52 17.706,53
Contribucion OS 8.761,67 7.749,38 8.089,88 8.820,13
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.761,67 7.749,38 8.089,88 8.820,13
Aporte OS 4.380,84 3.874,69 4.044,94 4.410,06
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.380,84 3.874,69 4.044,94 4.410,06
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20343890592 20365047376 20369431111 20376419399
Apellido y Nombre MERCADO DARIO RAFAEL | ROQUE ANDRES LEIVA ESCOB R RRICIScO ALEIERRRN JEVIER
Obra Social 126908 126205 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Cényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 112.704,48 97.608,91 150.933,22 40.142,31
Remuneracion 1 78.019,56 65.186,17 99.055,97 26.092,22
Remuneracion 2 78.019,56 65.186,17 99.055,97 26.092,22
Remuneracion 3 78.019,56 65.186,17 99.055,97 26.092,22
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 150.933,22 146.331,62
Remuneracion 5 78.019,56 65.186,17 99.055,97 26.092,22
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 150.933,22 146.331,62
Remuneracion 9 112.704,48 97.608,91 150.933,22 40.142,31
Remuneracion 10 71.015,88 58.182,49 92.052,29 19.088,54
Conceptos no remun. 34.684,92 32.422,74 51.877,25 14.050,09
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 7.648,41 6.266,25 9.914,03 2.055,84
Contribuciéon PAMI 1.129,15 925,10 1.463,63 303,51
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 667,55 546,92 865,29 179,43
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.358,40 1.316,98
Contribucién Asig. Familiares 3.337,75 2.734,58 4.326,46 897,16
Total Contribuciones SS 14.099,84 11.789,83 17.927,81 4.752,92
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 8.582,15 7.170,48 10.896,16 2.870,14
Aporte PAMI 2.340,59 1.955,59 2.971,68 782,77
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 658,49 673,49 694,20 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 11.581,23 9.799,56 14.562,04 4.326,40
Contribucion OS 7.462,91 7.462,91 7.697,59 7.462,91
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.697,59 7.462,91
Aporte OS 3.731,46 3.816,46 3.933,80 3.816,46
Aporte Adicional de OS 0,00 100,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.731,46 3.816,46 3.933,80 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 20395414942 20398073348 20419381013 20448353614
Apellido y Nombre FACUNDO PONCE VILLACOR AL TONIO LEO’;’ERQ%%BQN'EL JULIO EMILIANO SANCHEZ
Obra Social 126205 003900 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 14 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 97.834,79 98.254,32 67.067,27 97.834,79
Remuneracion 1 63.149,87 65.831,58 43.290,22 63.149,87
Remuneracion 2 63.149,87 65.831,58 43.290,22 63.149,87
Remuneracion 3 63.149,87 65.831,58 43.290,22 63.149,87
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 5 63.149,87 65.831,58 43.290,22 63.149,87
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 9 97.834,79 98.254,32 67.067,27 97.834,79
Remuneracion 10 56.146,19 58.827,90 36.286,54 56.146,19
Conceptos no remun. 34.684,92 32.422,74 23.777,05 34.684,92
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 6.046,94 6.335,76 3.908,06 6.046,94
Contribuciéon PAMI 892,72 935,36 576,96 892,72
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 527,77 552,98 341,09 527,77
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.316,98 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 2.638,87 2.764,91 1.705,47 2.638,87
Total Contribuciones SS 11.423,28 11.905,99 7.848,56 11.423,28
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 6.946,49 7.241,47 4.761,92 6.946,49
Aporte PAMI 1.894,50 1.974,95 1.298,71 1.894,50
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 673,49 658,49 673,49 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 9.514,48 9.874,91 6.734,12 9.514,48
Contribucion OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Aporte OS 3.816,46 3.731,46 3.816,46 3.816,46
Aporte Adicional de OS 100,00 0,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.816,46 3.731,46 3.816,46 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 23320829089 24268563780 27133797977 27172170108
Apellido y Nombre PALAVECING SERGIO JORGE ARIEL LAZARTE | DORA RAMONA MENDEZ | AGUSTONI SILVIA BEATRIZ
Obra Social 112202 126205 000000 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 2 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 163.480,64 141.669,70 41.932,99 92.044,24
Remuneracion 1 111.453,24 96.145,73 27.882,90 59.621,50
Remuneracion 2 111.453,24 96.145,73 27.882,90 59.621,50
Remuneracion 3 111.453,24 96.145,73 27.882,90 59.621,50
Remuneracion 4 163.480,64 146.331,62 41.932,99 146.331,62
Remuneracion 5 111.453,24 96.145,73 27.882,90 59.621,50
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 163.480,64 146.331,62 41.932,99 146.331,62
Remuneracion 9 163.480,64 141.669,70 41.932,99 92.044,24
Remuneracion 10 104.449,56 89.142,05 20.879,22 52.617,82
Conceptos no remun. 52.027,40 45.523,97 14.050,09 32.422,74
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 11.249,22 9.600,60 2.248,69 5.666,94
Contribuciéon PAMI 1.660,75 1.417,36 0,00 836,62
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 981,83 837,94 0,00 494,61
Contribucion ANSSAL 1.471,33 1.316,98 0,00 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 4.909,13 4.189,68 0,00 2.473,04
Total Contribuciones SS 20.272,26 17.362,56 2.248,69 10.788,19
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 12.259,86 10.576,03 3.067,12 6.558,37
Aporte PAMI 3.343,60 2.884,37 0,00 1.788,65
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 735,66 673,49 0,00 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 16.339,12 14.133,89 3.067,12 9.020,51
Contribucion OS 8.337,51 7.462,91 0,00 7.462,91
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 8.337,51 7.462,91 0,00 7.462,91
Aporte OS 4.168,76 3.816,46 0,00 3.816,46
Aporte Adicional de OS 0,00 100,00 0,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 4.168,76 3.816,46 0,00 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 27172905264 27205829143 27258941514 27275683081
Apeliido y Nombre GUTIERREL SANTOS SUSANA ANDRADA MARTA ALICIA OYOLA ADRIAT REr e RMEN
Obra Social 126908 126205 113403 112707
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 107.120,80 64.545,47 97.834,79 45.836,60
Remuneracion 1 74.698,06 42.918,80 63.149,87 31.786,51
Remuneracion 2 74.698,06 42.918,80 63.149,87 31.786,51
Remuneracion 3 74.698,06 42.918,80 63.149,87 31.786,51
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 5 74.698,06 42.918,80 63.149,87 31.786,51
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 9 107.120,80 64.545,47 97.834,79 45.836,60
Remuneracion 10 67.694,38 35.915,12 56.146,19 24.782,83
Conceptos no remun. 32.422,74 21.626,67 34.684,92 14.050,09
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 7.290,68 3.868,06 6.046,94 2.669,11
Contribuciéon PAMI 1.076,34 571,05 892,72 394,05
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 636,33 337,60 527,77 232,96
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.316,98 1.316,98
Contribucién Asig. Familiares 3.181,64 1.688,01 2.638,87 1.164,79
Total Contribuciones SS 13.501,97 7.781,70 11.423,28 5.777,89
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 8.216,79 4.721,07 6.946,49 3.496,52
Aporte PAMI 2.240,94 1.287,56 1.894,50 953,60
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 658,49 673,49 658,49 658,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 11.116,22 6.682,12 9.499,48 5.108,61
Contribuciéon OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Aporte OS 3.731,46 3.816,46 3.731,46 3.731,46
Aporte Adicional de OS 0,00 100,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.731,46 3.816,46 3.731,46 3.731,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 27275842295 27287008088 27289950333 27292394182
Apeliido y Nombre AR A o RIELA ROSANA AIDEE VERON AN ARRG QUIROGA MARIA HILDA
Obra Social 126205 126205 003900 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 14 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 67.067,27 39.886,50 105.774,89 41.932,99
Remuneracion 1 43.290,22 25.836,41 73.352,15 27.882,90
Remuneracion 2 43.290,22 25.836,41 73.352,15 27.882,90
Remuneracion 3 43.290,22 25.836,41 73.352,15 27.882,90
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 5 43.290,22 25.836,41 73.352,15 27.882,90
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 9 67.067,27 39.886,50 105.774,89 41.932,99
Remuneracion 10 36.286,54 18.832,73 66.348,47 20.879,22
Conceptos no remun. 23.777,05 14.050,09 32.422,74 14.050,09
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 3.908,06 2.028,29 7.145,73 2.248,69
Contribuciéon PAMI 576,96 299,44 1.054,94 331,98
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 341,09 177,03 623,68 196,26
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.316,98 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 1.705,47 885,14 3.118,38 981,32
Total Contribuciones SS 7.848,56 4.706,88 13.259,71 5.075,23
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 4.761,92 2.842,01 8.068,74 3.067,12
Aporte PAMI 1.298,71 775,09 2.200,56 836,49
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 673,49 673,49 658,49 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 6.734,12 4.290,59 10.927,79 4.577,10
Contribuciéon OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Aporte OS 3.816,46 3.816,46 3.731,46 3.816,46
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 0,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.816,46 3.816,46 3.731,46 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 27310377452 27315449753 27319200474 27332890196
Apeliido y Nombre A AVARRO ALLPE R e el MARIA VALERIA BRITOS AR A REA
Obra Social 126205 126205 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 30.485,15 156.176,85 147.273,23 39.886,50
Remuneracion 1 19.677,39 104.299,60 95.395,98 25.836,41
Remuneracion 2 19.677,39 104.299,60 95.395,98 25.836,41
Remuneracion 3 19.677,39 104.299,60 95.395,98 25.836,41
Remuneracion 4 146.331,62 156.176,85 147.273,23 146.331,62
Remuneracion 5 19.677,39 104.299,60 95.395,98 25.836,41
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 156.176,85 147.273,23 146.331,62
Remuneracion 9 30.485,15 156.176,85 147.273,23 39.886,50
Remuneracion 10 16.881,84 97.295,92 88.392,30 18.832,73
Conceptos no remun. 10.807,76 51.877,25 51.877,25 14.050,09
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 1.818,17 10.478,77 9.519,85 2.028,29
Contribucion PAMI 268,42 1.547,01 1.405,44 299,44
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 158,69 914,58 830,89 177,03
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.405,59 1.325,46 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 793,45 4.572,91 4.154,44 885,14
Total Contribuciones SS 4.355,71 18.918,86 17.236,08 4.706,88
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 2.164,51 11.472,96 10.493,56 2.842,01
Aporte PAMI 590,32 3.128,99 2.861,88 775,09
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 673,49 717,80 677,73 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 3.428,32 15.319,75 14.033,17 4.290,59
Contribuciéon OS 7.462,91 7.965,02 7.510,93 7.462,91
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.965,02 7.510,93 7.462,91
Aporte OS 3.816,46 4.067,51 3.840,47 3.816,46
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.816,46 4.067,51 3.840,47 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 27335435295 27341873946 27344410270 27353915172
Apellido y Nombre LAURA ROMINA ARIAS LR A Shae LA YESICA SABRINA LOPEZ EMMA NATALIA TULA
Obra Social 126205 126205 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 30.681,92 91.453,92 91.453,92 40.142,32
Remuneracion 1 19.874,16 59.031,18 59.031,18 26.092,23
Remuneracion 2 19.874,16 59.031,18 59.031,18 26.092,23
Remuneracion 3 19.874,16 59.031,18 59.031,18 26.092,23
Remuneracion 4 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 5 19.874,16 59.031,18 59.031,18 26.092,23
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 146.331,62 146.331,62 146.331,62
Remuneracion 9 30.681,92 91.453,92 91.453,92 40.142,32
Remuneracion 10 16.881,84 52.027,50 52.027,50 25.188,53
Conceptos no remun. 10.807,76 32.422,74 32.422,74 14.050,09
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 1.818,17 5.603,36 5.603,36 2.712,80
Contribucion PAMI 268,42 827,24 827,24 400,50
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 158,69 489,06 489,06 236,77
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.316,98 1.316,98 1.316,98
Contribucion Asig. Familiares 793,45 2.445,29 2.445,29 1.183,86
Total Contribuciones SS 4.355,71 10.681,93 10.681,93 5.850,91
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 2.186,16 6.493,43 6.493,43 2.870,15
Aporte PAMI 596,22 1.770,94 1.770,94 782,77
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 673,49 673,49 673,49 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 3.455,87 8.937,86 8.937,86 4.326,41
Contribucion OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.462,91 7.462,91 7.462,91
Aporte OS 3.816,46 3.816,46 3.816,46 3.816,46
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.816,46 3.816,46 3.816,46 3.816,46
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-69518177-5 LA CIUDAD SRL 01/2023 000
CUIL 27359070271 27371939518 27378560425 27437065077
Apellido y Nombre LIDIAMME'?Q%Q\DAQAELIA CHAZéESIEE RITA MARIAN EIEBAEgEEli ROSARIO GIUE%_%%MQBEL
Obra Social 126205 126205 126205 126205
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 08 08 08 08
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 100.781,78 147.273,23 156.176,85 46.136,84
Remuneracion 1 66.096,86 95.395,98 104.299,60 29.885,06
Remuneracion 2 66.096,86 95.395,98 104.299,60 29.885,06
Remuneracion 3 66.096,86 95.395,98 104.299,60 29.885,06
Remuneracion 4 146.331,62 147.273,23 156.176,85 146.331,62
Remuneracion 5 66.096,86 95.395,98 104.299,60 29.885,06
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 146.331,62 147.273,23 156.176,85 146.331,62
Remuneracion 9 100.781,78 147.273,23 156.176,85 46.136,84
Remuneracion 10 59.093,18 88.392,30 97.295,92 22.881,38
Conceptos no remun. 34.684,92 51.877,25 51.877,25 16.251,78
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 6.364,34 9.519,85 10.478,77 2.464,32
Contribuciéon PAMI 939,58 1.405,44 1.547,01 363,81
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 555,48 830,89 914,58 215,09
Contribucion ANSSAL 1.316,98 1.325,46 1.405,59 1.316,98
Contribucién Asig. Familiares 2.777,38 4.154,44 4.572,91 1.075,42
Total Contribuciones SS 11.953,76 17.236,08 18.918,86 5.435,62
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 7.270,65 10.493,56 11.472,96 3.287,36
Aporte PAMI 1.982,91 2.861,88 3.128,99 896,55
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 673,49 677,73 717,80 673,49
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 9.927,05 14.033,17 15.319,75 4.857,40
Contribucion OS 7.462,91 7.510,93 7.965,02 7.462,91
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.462,91 7.510,93 7.965,02 7.462,91
Aporte OS 3.816,46 3.840,47 4.067,51 3.816,46
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 100,00 100,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.816,46 3.840,47 4.067,51 3.816,46
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