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Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
B Contribuyente:

30-70730958-6 A Periodo: 09/2023 H Secuencia: 0 - Original
NOVARED SA miércoles, 11 de octubre de 2023

CUIL:

Nombre y Apellido:

20-37786413-2
ROSSI NICOLAS RODRIGO

Declaracion Jurada para Periodo 09/2023

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador:

Con Cobertura S.C.V.O.:
Perfil de trabajador:

19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccion: No
Si
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afos

Actividad:
Modal. de Contratacion:

Codigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 489.023,50
Rem. Imponible 1: 484.636,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 484.636,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 484.636,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 484.636,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 484.636,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 484.636,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 484.636,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 477.632,32 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 Previsional: >3.309,96
.. PAMI: 14.539,08
Previsional: 58.987,59 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.498,83 . .
i . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.907.82
Fondo Nac. de Empleo: 5.158,43 0,00 ) R
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-815,63 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 25.792,15 0,00 ’ Excedc.-zntes.: 0,00
Total Contribuciones SS: 103.252,63 0,00 Total Aportes SS: 20 756,86
Contrib. RENATRE: 0,00 P ' o

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

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

Seg. Sepelio UATRE: 0,00
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Obra Social:
Codigo de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 23.262,53
Contr!b_uciérr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucién 23.262,53
(o H
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 484.636,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:
Vacaciones: 0,00 Premios:
Maternidad / Art ]i37-6l;iy 0,00 Conceptos no remun.:

Asignacion No
Rectif. remuneracion: 0,00 Remunerativa Dec.
438/2023:

11.631,26
0,00
0,00
11.631,26

0,00
0,00
0,00
0,00

4.387,50

0,00
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Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
B Contribuyente:

30-70730958-6 A Periodo: 09/2023 H Secuencia: 0 - Original
NOVARED SA miércoles, 11 de octubre de 2023

CUIL:

Nombre y Apellido:

20-37811026-3
DIEGO GABRIEL FIORILLO

Declaracion Jurada para Periodo 09/2023

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Conyuge: No Tipo de Empleador:

Con Cobertura S.C.V.O.:
Perfil de trabajador:

19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccion: No
Si
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afos
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 674.031,99
Rem. Imponible 1: 669.031,99 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 669.031,99 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 669.031,99 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 669.031,99 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 669.031,99 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 669.031,99 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 669.031,99 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 662.028,31 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Determinadas Compensables Previsional: 73:593,52
.. PAMI: 20.070,96
Previsional: 81.760,50 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 10.393,84 . .
i . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 4.014.19
Fondo Nac. de Empleo: 7.149,91 0,00 ) Y
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 8.028,38 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 35.749,53 0,00 ’ Excedc.-zntes.: 0,00
Total Contribuciones SS: 143.082,16 0,00 Total Aportes SS: 97 678,67
Contrib. RENATRE: 0,00 P ' o7

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

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

Seg. Sepelio UATRE: 0,00
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Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 32.113,54
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucién 32.113,54
0sS:

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

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 654.310,00

Cant. horas extra: 3

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 0,00

Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Codigo de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

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

Conceptos no remun.:

Asignacion No
Remunerativa Dec.
438/2023:

16.056,77
0,00
0,00
16.056,77

0

0,00
14.721,99
0,00

0,00

5.000,00

0,00
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B CUIT: 30-70730958-6 A Periodo: 09/2023 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: NOVARED SA miércoles, 11 de octubre de 2023

Declaracion Jurada para Periodo 09/2023

CUIL: 20-42095770-0

Nombre y Apellido:  JUAN STAFFORA seleccionar CUIL{

Datos de generales:
Cényuge: No Tipo de Empleador: ‘1}9-, IIDr;cé) a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
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 Contratacién: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %
Remuneraciones:
Remuneracion Total: 574.432,28
Rem. Imponible 1: 569.432,28 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 569.432,28 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 569.432,28 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 569.432,28 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 569.432,28 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 569.432,28 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 569.432,28 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 562.428,60 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 Prewsmnali 62.637,55
Previsional: 69.459,93 0,00 . '?AMI' 17.082,57
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 8.830,13 . .
i . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 3.416.59
Fondo Nac. de Empleo: 6.074,23 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 6.833,19 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 30.371,14 0,00 Excedentes: OIOO
Total Contribuciones SS: 121.568,62 0,00 !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total A;_)ortes SS: 83.137,11
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
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Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 27.332,75
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucién 27.332,75
0sS:

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

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 561.017,00

Cant. horas extra: 2

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 0,00

Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Codigo de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

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

Conceptos no remun.:

Asignacion No
Remunerativa Dec.
438/2023:

13.666,37
0,00
0,00
13.666,37

0,00
8.415,28
0,00
0,00

5.000,00

0,00




