DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CuIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-71180220-3 TRANSHAX DE SUSANA MABE}_ITEBCAHRCIJQERA Y OTROS SOCIEDAD DE 01/2023 000
CcuiL 20266170409 20284032919 20322461292 20328584132
Apellido y Nombre CARLOS ARIEL MOSCA FRANCO IVAN ANGELOFF | RAFAEL OSMAR NAVARROQ | CRISTIAN DARIO VENINGA
Obra Social 114505 600408 003900 112608
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicién 5 5 5 5
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 14 14 14
Codigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 29 29 29 29
% de Reduccion 0 0 0 0
Cényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 604.691,72 0,00 473.487,16 351.197,63
Remuneracion 1 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracion 2 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracion 3 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracion 4 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracién 5 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracién 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 459.428,64 0,00 317.456,81 124.681,98
Remuneracion 9 604.691,56 0,00 473.487,15 172.235,83
Remuneracion 10 452.424,96 0,00 310.453,13 121.266,12
Conceptos no remun. 145.263,08 0,00 156.030,35 226.515,65
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 48.726,17 0,00 33.435,80 13.060,36
Contribucion PAMI 7.193,56 0,00 4.936,20 1.928,13
Contrib. Tarea Dif. 9.188,57 0,00 6.349,14 2.493,64
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 4.252,79 0,00 2.918,26 1.139,90
Contribucion ANSSAL 4.134,86 0,00 2.857,11 1.122,14
Contribucion Asig. Familiares 21.263,97 0,00 14.591,30 5.699,51
Total Contribuciones SS 94.759,92 0,00 65.087,81 25.443,68
Contribucién RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 50.537,15 0,00 34.920,25 13.715,02
Aporte PAMI 13.782,86 0,00 9.523,70 3.740,46
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 2.067,43 0,00 1.428,56 561,07
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 66.387 44 0,00 45.872,51 18.016,55
Contribucion OS 23.430,86 0,00 16.190,30 6.358,78
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 23.430,86 0,00 16.190,30 6.358,78
Aporte OS 11.715,43 0,00 8.095,15 3.179,39
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 11.715,43 0,00 8.095,15 3.179,39 4}

Consulta realizada el 06/02/2023 a las 13:36:06 - FORM. AFIP N° 931

pagina 1 de 3



DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CuIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR ; 'PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-71180220-3 TRANSHAX DE SUSANA MABE}_I{.EBCﬁ'\_'RgERA Y OTROS SOCIEDAD DE 01/2023 000
CUIL 20340873484 20361810164 20380969913 20387983997
Apellido y Nombre A s~ 5 || ACUSTIN SIADELAS | ik AGUSTIN SALBMA L TIAs
Obra Social 400800 400800 103204 003900
Corresponde Reduccién? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicién 5 5 5 5
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 14 14 14 14
Codigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 29 29 29 29
% de Reduccion 0 0 0 0
Cényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 298.134,83 298.134,83 470.386,39 615.123,73
Remuneracion 1 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracion 2 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracion 3 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracion 4 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracién 5 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracién 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 215.343,45 215.343,45 325.122,82 469.860,25
Remuneracion 9 298.133,85 298.133,85 470.385,74 615.123,17
Remuneracion 10 208.339,77 208.339,77 318.119,14 462.856,57
Conceptos no remun. 82.791,38 82.791,38 145.263,57 145.263,48
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 22.438,19 22.438,19 34.261,43 49.849,65
Contribucion PAMI 3.312,60 3.312,60 5.058,09 7.359,42
Contrib. Tarea Dif. 4.306,87 4.306,87 6.502,46 9.397.21
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.958,39 1.958,39 2.990,32 4.350,85
Contribucion ANSSAL 2.584,12 2.584,12 2.926,11 4.228,74
Contribucién Asig. Familiares 9.791,97 9.791,97 14.951,60 21.754,26
Total Contribuciones SS 44.392,14 44.392,14 66.690,01 96.940,13
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 23.687,78 23.687,78 35.763,51 51.684,63
Aporte PAMI 6.460,30 6.460,30 9.753,68 14.095,81
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 1.292,06 1.292,06 1.463,05 2.114,37
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 difereincial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 31.440,14 31.440,14 46.980,24 67.894,81
Contribucion OS 10.336,49 10.336,49 16.581,26 23.962,87
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 10.336,49 10.336,49 16.581,26 23.962,87
Aporte OS 5.168,24 5.168,24 8.290,63 11.981,44
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 5.168,24 5.168,24 8.290,63 11.981,44
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

cuIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR S PERIODODE LADDJJ | SECUENCIA
30-71180220-3 TRANSHAX DE SUSANA MABE'_%E%?_'REI;{ERA Y OTROS SOCIEDAD DE 01/2023 000 [
CuUIL 27162001871 27340896578
Apeliido y Nombre SUSANA MABEL BARRERA i
Obra Social 400800 103204
Corresponde Reduccion? No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si
Situacion 1 1
Condicién 1 5
Actividad 049 049
Modalidad de Contrato 14 14
Cédigo de siniestrado 0 0
Localidad 29 29
% de Reduccion 0 0
Coényugue No No
Hijos 00 00
Adherentes 00 00
Remuneracién Total 215.167,48 818.975,07
Remuneracién 1 152.881,25 548.651,90
Remuneracion 2 152.881,25 673.711,25
Remuneracion 3 152.881,25 673.711,25
Remuneracion 4 152.881,25 548.651,90
Remuneracién 5 152.881,25 548.651,90
Remuneracién 6 0,00 0,00
Remuneracién 7 0,00 0,00
Remuneracién 8 152.881,25 673.711,25
Remuneracién 9 215.166,55 818.974,17
Remuneracién 10 145.877,57 666.707,57
Conceptos no remun. 62.286,23 145.263,82
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00
Contribucién Previsional 15.711,01 71.804,41
Contribucién PAMI 2.319,45 10.600,65
Contrib. Tarea Dif. 0,00 13.474,23
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 1.371,25 6.267,05
Contribucion ANSSAL 1.834,58 6.063,40
Contribucién Asig. Familiares 6.856,25 31.335,26
Total Contribuciones SS 28.092,54 139.545,00
Contribucion RENATRE 0,00 0,00
Seg. Sepelioc UATRE 0,00 0,00
Aporte Previsional 16.816,94 60.351,71
Aporte PAMI 4.586,44 16.459,56
Aporte Adicional S8 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 917,29 2.468,93
Decreto 788/05 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00
Aporte difereincial Prev 0,00 0,00
Total Aportes SS 22.320,67 79.280,20
Contribucion OS 7.338,30 34.359,27
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 7.338,30 34.359,27
Aporte OS 3.669,15 13.990,62
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00
Total Aportes OS 3.669,15 13.990,62
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