11/5/23, 15:21 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 23-23013354-9 . |:|

Nombre y Apellido:  ANEAS JULIO CESAR seleccionar CULL:

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 331.164,88
Rem. Imponible 1: 331.164,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 331.164,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 331.164,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 331.164,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 331.164,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 331.164,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 331.164,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 324.160,32 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 Prevusnonali 36.428,04
Previsional: 40.033,80 0,00 . '.,AMI: 9.934,92
PAMI: 5.089,32 Aporte _Adlcmn_al. (0,00 %) 0,00
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 .
Fondo Nac. de Empleo: 3.500,93 0,00 ANSSAL: 1.986,98
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3.973,97 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 17.504,66 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 70.102,68 0,00 !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total A|_)ortes SS: 48.349,94
4 Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 400909 - 0.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 15.895,87
Contribucién 0.00 Aporte: 7.947,94
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641 Total Aporte OS: 7.947,94
Total
Contribucién 15.895,87
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 270.038,00 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 61.126,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,88
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:22 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 27-26271843-9 . |:|

Nombre y Apellido: ESCOBAR CRISTINA RAQUEL seleccionar CUIL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 238.180,87
Rem. Imponible 1: 213.750,35 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 213.750,35 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 213.750,35 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 213.750,35 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 213.750,35 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 213.750,35 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 238.180,35 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 206.746,67 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 23.512,54
- PAMI: 6.412,51
Previsional: 25.533,21 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 3.245,92 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 961,88
Fondo Nac. de Empleo: 2.232,86 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 1.923,75 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 11.164,32 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 44.100,06 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 30.886,93
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 10.901,27
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 5.450,63
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: !
' Total Aporte OS: 5.450,63
Total

Contribucién 10.901,27

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 192.312,95 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 15 Importe Horas Extra: 21.437,40
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 24.430,52
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:22 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-37552844-5 : |:|

Nombre y Apellido: MARIANO ROBERTO ESQUIVEL seleccionar CUIL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 259.223,46
Rem. Imponible 1: 230.602,01 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 230.602,01 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 230.602,01 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 230.602,01 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 230.602,01 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 230.602,01 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 259.222,68 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 223.598,33 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 25.366,22
. PAMI: 6.918,06
Previsional: 27.614,39 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 3.510,49 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 1.03771
Fondo Nac. de Empleo: 2.414,86 0,00 . .
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 207542 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 12.074,31 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 47.689,47 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 33.321,99
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111704 - 0.S.DE ENCARGADOS APUNTADORES MARITIMOS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 11.760,70
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 5.880,35
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: !
' Total Aporte OS: 5.880,35
Total

Contribucién 11.760,70

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 220.813,85 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 6 Importe Horas Extra: 9.788,16
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 28.621,45
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:22 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-37326153-0 . |:|

Nombre y Apellido: NICOLAS MARTIN GOMEZ seleccionar CULL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 03 - Buenos Aires - Berisso
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 210.222,80
Rem. Imponible 1: 187.362,19 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 187.362,19 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 187.362,19 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 187.362,19 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 187.362,19 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 187.362,19 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 210.222,09 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 180.358,51 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 20.609,84
- PAMI: 5.620,87
Previsional: 22.274,28 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 2.831,63 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 843.13
Fondo Nac. de Empleo: 1.947,87 0,00 : !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 1.686,26 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 9.739,36 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 38.479,40 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 27.073,84
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 9.555,47
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 4.777,74
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: ’
' Total Aporte OS: 4.777,74
Total

Contribucién 9.555,47

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 175.635,01 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 9 Importe Horas Extra: 11.727,18
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 22.860,61
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:22 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx
CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023

Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 27-24272499-8 .
Nombre y Apellido: KARINA ISABEL MORENO Y MORENO seleccionar CUIL:{27 22724906 |
Datos de generales:
Cényuge: No Tipo de Empleador: ‘119-’ I%té) ;3)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 290.418,01
Rem. Imponible 1: 257.979,40 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 257.979,40 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 257.979,40 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 257.979,40 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 257.979,40 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 257.979,40 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 290.417,40 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 250.975,72 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 Prevusnonali 28.377,73
Previsional: 30.995,50 0,00 . '.,AMI: 7739,38
PAMI: 3.940.32 Aporte _Adlcmn_al. (0,00 %) 0,00
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 116091
Fondo Nac. de Empleo: 2.710,54 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 232181 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 13.552,69 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 53.520,86 0,00 !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total A|_)ortes SS: 37.278,02
4 Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 127208 - OS DE MANDOS MEDIOS DE LAS TELECOMUNICACIONES DE LA RA'Y EL M...
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 13.156,95
Contribucién 0,00 Aporte: 6.578,47
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641; Total Aporte OS: 6.578,47
Total
Contribucion 13.156,95
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 254.184,16 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 2 Importe Horas Extra: 3.795,24
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 32.438,61
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000




11/5/23, 15:22 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-22212103-6 . |:|

Nombre y Apellido: OLARTE JOSE ISMAEL seleccionar CULL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 306.211,80
Rem. Imponible 1: 273.773,04 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 273.773,04 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 273.773,04 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 273.773,04 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 273.773,04 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 273.773,04 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 306.211,04 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 266.769,36 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:
. Previsional: 30.115,03
Determinadas Compensables
- PAMI: 8.213,19
Previsional: 32.946,02 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 4.188,28 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 1.231.98
Fondo Nac. de Empleo: 2.881,11 0,00 : o
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 2.463,96 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 14.405,55 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 56.884,92 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 39.560,20
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 13.962,43
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 6.981,21
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: ’
' Total Aporte OS: 6.981,21
Total

Contribucién 13.962,43

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 258.276,48 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 8 Importe Horas Extra: 15.496,56
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 32.438,76
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:23 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 27-24082156-2 . |:|

Nombre y Apellido: ROSA PAZ seleccionar CULL:

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 400.292,55
Rem. Imponible 1: 400.291,56 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 400.291,56 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 400.291,56 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 400.291,56 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 400.291,56 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 400.291,56 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 400.291,56 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 393.287,88 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 Prevusnonali 44.032,07
Previsional: 48.571,05 0,00 . '.,AMI: 12.008,75
PAMI: 6.174.62 Aporte _Adlcmn_al. (0,00 %) 0,00
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.401.75
Fondo Nac. de Empleo: 4.247,51 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 4.803,50 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 21.237,55 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.034,23 0,00 !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total A|_)ortes SS: 58.442,57
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 400909 - 0.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 19.213,99
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 9.607,00
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641 Total Aporte OS: 9.607,00
Total
Contribucién 19.213,99
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 12 - Licencia por vacaciones / 01
01 - Activo / 08
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 242.604,77 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 101.835,79 Premios: 55.851,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,99
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:23 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-24933966-1 . |:|

Nombre y Apellido: GERARDO GABRIEL PEREZ seleccionar CULL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 209.121,66
Rem. Imponible 1: 184.690,80 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 184.690,80 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 184.690,80 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 184.690,80 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 184.690,80 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 184.690,80 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 209.120,80 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 177.687,12 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 20.315,99
- PAMI: 5.540,72
Previsional: 21.944,36 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 2.789,69 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 83111
Fondo Nac. de Empleo: 1.919,02 0,00 : !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 1.662,22 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 9.595,10 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 37.910,39 0,00 ) g
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 26.687,82
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 9.419,23
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 4.709,62
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: ’
' Total Aporte OS: 4.709,62
Total

Contribucién 9.419,23

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 184.690,80 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.: 24.430,86
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:23 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-32826476-6 . |:|

Nombre y Apellido: GABRIEL HORACIO PINTOS seleccionar CULL:

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

Coényuge: 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 207.389,63
Rem. Imponible 1: 182.958,90 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 182.958,90 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 182.958,90 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 182.958,90 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 182.958,90 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 182.958,90 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 207.388,90 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 175.955,22 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 20.125,48
- PAMI: 5.488,77
Previsional: 21.730,47 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 2.762,50 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 82332
Fondo Nac. de Empleo: 1.900,32 0,00 : !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 1.646,63 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 9.501,58 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 37.541,50 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 26.437,57
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 9.330,90
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 4.665,45
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: !
: Total Aporte OS: 4.665,45
Total

Contribucién 9.330,90

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 182.958,90 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.: 24.430,73
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:23 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-42841145-6 . |:|

Nombre y Apellido: LUCAS THOMAS PORTO LAGARES seleccionar CULL:

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

Coényuge: 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: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 198.933,56
Rem. Imponible 1: 176.746,46 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 176.746,46 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 176.746,46 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 176.746,46 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 176.746,46 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 176.746,46 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 198.933,46 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 169.742,78 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:
isi I: K
Determinadas Compensables Previsiona 19.442,11
. PAMI: 5.302,39
Previsional: 20.963,23 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 2.664,96 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 795,36
Fondo Nac. de Empleo: 1.833,22 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 1.590,72 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 0.166,11 0,00 P- P Exceg;nt:s'j 000
Total Contribuciones SS: 36.218,24 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 25.539,86
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 108803 - OS DEL PERSONAL DE LA UNION DE TRABAJADORES DEL TURISMO, HOTE...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 9.014,07
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 4.507,03
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: !
' Total Aporte OS: 4.507,03
Total

Contribucién 9.014,07

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 165.664,04 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 9 Importe Horas Extra: 11.082,42
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 22.187,10
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:23 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-25646512-5 . |:|

Nombre y Apellido: ~ ARTEL FERNANDO SIMOES seleccionar CULL:

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 871.251,61
Rem. Imponible 1: 642.142,18 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 871.251,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 871.251,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 642.142,18 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 642.142,18 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 871.251,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 871.251,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 864.247,32 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:
isi I: .
Determinadas Compensables Previsiona 70.635,64
- PAMI: 19.264,27
Previsional: 106.734,54 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 13.568,68 - -
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 3.852,85
Fondo Nac. de Empleo: 9.333,87 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 10.455,01 Ap. personal Reg. es : 0’00
Asigs. Familiares: 46.669,36 0,00 R 000
Total Contribuciones SS: 186.761,46 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 93.752,76
ontrib. ; i Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 41.820,05
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 15.411,41
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: ’
' Total Aporte OS: 15.411,41
Total

Contribucién 41.820,05

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 759.536,00 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 111.715,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,61
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000



11/5/23, 15:24 Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

CUIT: 30-61965292-0 H} Periodo: 04/2023 B Secuencia: 0 - Original
Contribuyente: CORPORACION AFILIADA DEL SUR S.A. jueves, 11 de mayo de 2023
Declaracién Jurada para Periodo 04/2023
CUIL: 20-20762951-1 . |:|

Nombre y Apellido: WEKETTE PEDRO DAMIAN seleccionar CULL:

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No 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: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 255.949,33
Rem. Imponible 1: 255.949,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 255.949,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 255.949,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 255.949,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 255.949,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 255.949,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 255.949,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 248.945,32 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 Prevusnonali 28.154,39
Previsional: 30.744,75 0,00 . '.,AMI: 7.678,47
PAMI: 3.908.44 Aporte _Adlcmn_al. (0,00 %) 0,00
- . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 .
Fondo Nac. de Empleo: 2.688,61 0,00 ANSSAL: 1.535,69
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3.071,39 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 13.443,05 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 53.856,24 0,00 !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total A|_)ortes SS: 37.368,55
4 Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 400909 - 0.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucioén: 12.285,55
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 6.142,78
adicional: ' Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 6.142,78
Total
Contribucién 12.285,55
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / o1
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 221.632,00 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 34.317,00
Maternidad: 0,00 Conceptos no remun.: 0,33
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ary TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202304&SecDJVig=000
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