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CABA, 15 de Junio de 2023

Senores,
BBVA

De nuestra mayor consideracion,

Por medio de la presente, dejo constancia de que no tenemos planes de
pago en AFIP del impuesto 931

Sin otro particular, me despido cordialmente.

'-../{‘/f —( ¢

'

Gustavo Gallardo
Presidente

Jorge Newbery 3226 +54 (11) 4552.3050
C1426 Bs As, Argentina www.identicum.com



B Usuario: MARIA CLELIA MASSAD
B CUIT: 30-70964115-4
A Contribuyente: IDENTICUM S.A.

A Cerrar Sesion

lunes, 05 de junio de 2023

[\‘{?)

Ayuda en linea

C.U.LT. 30-70964115-4
&
@ DU DGU Mes - Afio Orig. (0) - Rect. (1/9): 0
== Declaro que los datos consignados en este 05/2023 Servicios Eventuales: No
9 3 1 formulario son correctos y completos y que  |Empleados en ndmina: 11
. . . .1 Suma de Rem. 1: 3.605.624,44
no se ha omitido ni falseado informacion L
., A [Suma de Rem. 2: 3.605.624,44
Declaracion Jurada|l Que deba contener esta declaracion, siendo  [——r— 3605 624,44
en fiel expresion de la verdad. Suma de Rem. & 3.605.624 44
Pesos con centavos Soma de Rem_ 5. 3.605.624 44
S.U.S.S. L
[Suma de Rem. 6: 0,00
Apellido y Nombre o Razén Social: Nro.  [Suma de Rem. 7: 0,00]
Verificador:
IDENTICUM S.A. 933891 [suma de Rem. 8: 3.605.624,44
[Suma de Rem. 9: 3.605.624,44
Suma de Rem. 10: 0,00
Domicilio Fiscal: COSTA RICA 5546 CAPITAL FEDERAL V 44
[1- REGIMEN NACIONAL DE SEGURIDAD SOCIAL II - REGIMEN NACIONAL DE OBRAS SOCIALES |
al - Total de aportes 469.301,17| al - Total de aportes 86.534,99
a2 - Aportes a favor 0,00/ a2 - Aportes a favor 0,00
a3 - Aportes S.S. a pagar 469.301,17| a3 - Aportes O.S. a pagar 86.534,99
b - Asignaciones familiares pagadas 0,00| b1 - Total de contribuciones 173.069,97
b1 - Total de contribuciones 618.839,89 b2 - Excedentes de contribuciones a favor 0,00
b2 - Asignaciones compensadas 0,00
b3 - Detraccion art. 23 Ley 27.541 1.800,00 Subtotal contribuciones O.S. 173.069,97
Retenciones 7.408,41
Subtotal contribuciones S.S. 617.039,89 Contribuciones 0.S. a pagar 165.661,56
Retenciones 26.414,25|
Contribuciones S.S. a pagar 590.625,64
| III - RETENCIONES IV - VALES ALIMENTARIOS / CAJAS DE ALIMENTOS |
Saldo retenciones periodo anterior 0,00 Monto base de célculo 0,00
Retenciones del periodo 33.822,66) Contribuciones, Vales Alimentarios
Total retenciones 33.822,66| y/o Cajas de Alimentos a pagar 0,00
Percepciones de Vales Aliment. 0,00
Retenciones aplicadas a Seguridad Social 26.414,25
Retenciones aplicadas a Obra Social 7.408,41] V - RENATRE |
Saldo de retenciones a periodo futuro 0,00 Total Contribuciones RENATRE 0,00
| VI - LEY DE RIESGOS DE TRABAJO VII - SEGURO DE VIDA |
Cantidad de CUILES con ART 11 2.618,00 Cuiles ¢/S.C.V.0. - Prima 11 - 861,96
Remun. con ART 3.605.624,44 33.892,87 Costo Emision: 0,00
L.R.T. total a pagar 36.510,87 S.C.V.0. a Pagar: 861,96
[ ]
Ley 25.922 Encuadre: Por Persona Porcentaje: 0,00 Resultado:
0,00

Ley 27.430 - Monto Total Detraido: 0,00

VIII - MONTOS QUE SE INGRESAN

351 - Contribuciones de Seguridad Social 590.625,64 302 - Aportes de Obra Social 86.534,99
301 - Aportes de Seguridad Social 469.301,17 270 - Vales Alimentarios/Cajas de alimentos 0,00
360 - Contribuciones RENATRE 0,00 312 - LR.T. 36.510,87
352 - Contribuciones de Obra Social 165.661,56 028 - Seguro Colectivo de Vida Obligatorio 861,96

Forma de Pago: Efectivo


javascript:__doPostBack('ctl00$btnCerrarSesion','')

/AU

ADMINISTRACION FEDERAL
DE INGRESOS PUBLICCS

Presentacion de DJ por Internet
Acuse de recibo de DJ

Organismo Recaudador:
Formulario:
CUIT:

Impuesto:
Concepto:

Subconcepto:

Periodo:
Nro. verificador:
Cantidad de registros:

Fecha de Presentacion:
Nro. de Transaccion:
Caodigo de Control:
Usuario autenticado por:
Presentada por el Usuario:

AFIP

931 v4400 - EMPLEADOR DJ
MENSUAL-SUSS
30-70964115-4

301 - EMPLEADOR-APORTES
SEG. SOCIAL

19 - OBLIGACION
MENSUAL/ANUAL

19 - OBLIGACION
MENSUAL/ANUAL

2023-05

933891

136

2023-06-05 Hora: 10:56:11
934770011

3hjo0J

AFIP (ClaveFiscal)
27170204714

[F931.cuit.30709641154.fecha.20230605.txt]

Verificador de integridad (algoritmo MD5)
[fob5a956345d47409d2bbffc8130b499]

Caodigo de barras para pagar en entidades habilitadas

19313070964115400030105231
Conserve este Acuse de Recibo como comprobante de presentacion

Datos sujetos a verificacion



/AU

ADMINIETRACION FEDERAL
DE INGRESOS PUBLICOS

Volante Electrénico de Pago
Atencion: este VEP esta pendiente de pago y expira en 30 dia/s

Nro. VEP: 1104041430
Organismo Recaudador: AFIP
Tipo de Pago: Empleadores SICOSS - Saldo DJ
Descripcion Reducida: SIJPDJ05/23
CUIT: 30-70964115-4
. 19 OBLIGACION
" MENSUAL/ANUAL
. 19 OBLIGACION
" MENSUAL/ANUAL
Periodo: 2023-05

Generado desde la presentacion de;1 f())J 934770011

Concepto

Subconcepto

Generado por el Usuario: 27170204714
Fecha Generacion: 2023-06-05 Hora: 10:57:13
Dia de Expiracion: 2023-07-05

CONTRIBUCIONES SEG. SOCIAL

351)

EMPLEADOR-APORTES SEG.

SOCIAL (301)

CONTRIBUCIONES OBRA 80%1?2]; $165.661.56

APORTES OBRAS SOCIALES (302) $86.534,99
ASEG.RIESGO DE TRABAJO L

24557 (312) $36-510.87

SEGURO DE VIDA COLECTI(\zlg $861.96

Importe total a pagar $1.349.496,19

$590.625,64

$469.301,17

Para efectuar el pago ingrese a:
https://sibl.interbanking.com.ar/securel.ogin.do?from=home


https://sib1.interbanking.com.ar/secureLogin.do?from=home

DI

SIJPDJ05/23
Fecha Hora
08/06/2023 12:27:21

Numero de transaccion: 1741768695
Periodo: 202305
Numero de VEP: 1104041430
Caodigo de seguridad: 856773

CUIT contribuyente: 30-70964115-4
Importe pagado: $1.349.496,19

780E3D0062B25E7B932214C1FF50A0175F6AEA39

COMPROBANTE DE PAGO VALIDO -
CONSERVELO

O interbanking




DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70964115-4 IDENTICUM S.A. 05/2023 000
CUIL 20219150432 20323037052 20369296192 20396259460
Apeliido y Nombre A ARDO ER PR Deey ER IVAN ALEXANDER MICHCO R Sl
Obra Social 400800 400800 400800 400800
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 049 133 133 133
Modalidad de Contrato 49 8 8 14
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 01 01 01 01
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total
Remuneracion 1
Remuneracion 2
Remuneracion 3
Remuneracion 4
Remuneracion 5
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8
Remuneracion 9
Remuneracion 10 0,00 0,00 0,00 0,00
Conceptos no remun. 0,00 0,00 0,00 0,00
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 0,00
Contribuciéon PAMI 0,00
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 0,00
Contribucion ANSSAL
Contribucién Asig. Familiares 0,00
Total Contribuciones SS
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 0,00
Aporte PAMI 0,00
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL
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
Contribucion OS
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
Aporte OS
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

Consulta realizada el 05/06/2023 a las 10:58:28 - FORM. AFIP N° 931
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70964115-4 IDENTICUM S.A. 05/2023 000
CUIL 20446685709 20959615579 20960241240 27256668942
Apellido y Nombre VAN DS OVING | VAN DI O Y | G e PATRICIA ELENA FAZIO
Obra Social 400800 400800 400800 400800
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 133 133 133 049
Modalidad de Contrato 14 8 14 14
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 01 01 01 01
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total
Remuneracion 1
Remuneracion 2
Remuneracion 3
Remuneracion 4
Remuneracion 5
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8
Remuneracion 9
Remuneracion 10 0,00 0,00 0,00 0,00
Conceptos no remun. 0,00 0,00 0,00
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional
Contribuciéon PAMI
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
Contribucion ANSSAL
Contribucion Asig. Familiares
Total Contribuciones SS
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional
Aporte PAMI
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL
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
Contribucion OS
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
Aporte OS
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

Consulta realizada el 05/06/2023 a las 10:58:28 - FORM. AFIP N° 931
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70964115-4 IDENTICUM S.A. 05/2023 000
CUIL 27335613533 27442619811 27453085673 Suma Totales
Apellido y Nombre PAULA CAROLINA LOZANA | GALLARDO SATALINA RTire Aty -
Obra Social 400800 400800 400800 -

Corresponde Reduccion? No No No -

Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si -
Situacién 1 1 1 -
Condicién 1 1 1 -
Actividad 049 049 133 -

Modalidad de Contrato 8 14 14 -
Cadigo de siniestrado 0 0 0 -
Localidad 01 01 01 -
% de Reduccion 0 0 0 -
Cényugue No No No -
Hijos 00 00 00 -
Adherentes 00 00 00 -
Remuneracion Total 3.739.993,15
Remuneracion 1 3.605.624,44
Remuneracion 2 3.605.624,44
Remuneracion 3 3.605.624,44
Remuneracion 4 3.605.624,44
Remuneracion 5 3.605.624,44
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 3.605.624,44
Remuneracion 9 3.605.624,44
Remuneracion 10 0,00 0,00 0,00 0,00
Conceptos no remun. 0,00 0,00 0,00 134.368,71
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 344.384,15
Contribuciéon PAMI 50.842,23
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 30.057,67
Contribucion ANSSAL 43.267,49
Contribucion Asig. Familiares 150.288,35
Total Contribuciones SS 618.839,89
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 351.738,69
Aporte PAMI 95.928,73
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 21.633,75
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 469.301,17
Contribucién OS 173.069,97
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 173.069,97
Aporte OS 86.534,99

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 86.534,99

Consulta realizada el 05/06/2023 a las 10:58:28 - FORM. AFIP N° 931
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