17/10/23, 11:22

Declaracion en linea Formulario F.931

e
931

Declaracion Jurada

Declaro que los datos consignados en este
formulario son correctos y completos y que
no se ha omitido ni falseado informacion
gue deba contener esta declaracion, siendo

C.U.L.T. 23-11565188-9
Mes - Afo Orig. (0) - Rect. (1/9): 0
09/2023 Servicios Eventuales: No

Empleados en ndmina:

7|

Suma de Rem. 1:

3.535.735,42

Suma de Rem. 2:

3.687.159,30

Suma de Rem. 3:

3.687.159,30

1
2
3
Suma de Rem. 4:
5
6
7

en fiel expresion de la verdad. 3.840.108,64
Pesos con centavos Suma de Rem. 5. 3.535.735 42
S.U.S.S. [
Suma de Rem. 6: 0,00
Apellido y Nombre o Razdn Social: Nro.  [Suma de Rem. 7: 0,00
Verificador:
ALFREDO JOSE ANDRIOLA 783238 [Suma de Rem. 8: 3.991.532,52

Suma de Rem. 9: 3.991.532,52

3.638.133,54

Suma de Rem. 10:

Domicilio Fiscal: CALIFORNIA 2098 203 CAPITAL FEDERAL
| I - REGIMEN NACIONAL DE SEGURIDAD SOCIAL II - REGIMEN NACIONAL DE OBRAS SOCIALES |
al - Total de aportes 514.652,84) al - Total de aportes 96.053,35
a2 - Aportes a favor 0,00 a2 - Aportes a favor 0,00

V 44

a3 - Aportes S.S. a pagar 514.652,84{ a3 - Aportes O.S. a pagar 96.053,35
b - Asignaciones familiares pagadas 0,00 b1 - Total de contribuciones 198.525,05
b1 - Total de contribuciones 695.830,93| b2 - Excedentes de contribuciones a favor 0,00
b2 - Asignaciones compensadas 0,00
b3 - Detraccion art. 23 Ley 27.541/Dcto. 438- 46.800,00 Subtotal contribuciones O.S. 198.525,05
2023
Retenciones 0,00
Subtotal contribuciones S.S. 649.030,93 Contribuciones O.S. a pagar 198.525,05

Retenciones 0,00

Contribuciones S.S. a pagar 649.030,93
[ 111 - RETENCIONES IV - VALES ALIMENTARIOS / CAJAS DE ALIMENTOS |
Saldo retenciones periodo anterior 0,00 Monto base de calculo 0,00
Retenciones del periodo 0,00 Contribuciones, Vales Alimentarios
Total retenciones 0,00 y/o Cajas de Alimentos a pagar 0,00
Percepciones de Vales Aliment. 0,00
Retenciones aplicadas a Seguridad Social 0,00
Retenciones aplicadas a Obra Social 0,00] V - RENATRE |
Saldo de retenciones a periodo futuro 0,00 Total Contribuciones RENATRE 0,00
Total Seg. Sepelio UATRE 0,00
| VI - LEY DE RIESGOS DE TRABAJO VII - SEGURO DE VIDA |
Cantidad de CUILES con ART 7 2.261,00 Cuiles ¢/S.C.V.0. - Prima 7 - 548,52
Remun. con ART 3.991.532,52 214.345,30 Costo Emisidn: 0,00
L.R.T. total a pagar 216.606,30 S.C.V.0. a Pagar: 548,52
1 |
Ley 25.922 Encuadre: No Corresponde Porcentaje: 0,00 Resultado:
0,00
Ley 27.430 - Monto Total Detraido: 49.025,76
VIII - MONTOS QUE SE INGRESAN
351 - Contribuciones de Seguridad Social 649.030,93 302 - Aportes de Obra Social 96.053,35
301 - Aportes de Seguridad Social 514.652,84 270 - Vales Alimentarios/Cajas de alimentos 0,00
360 - Contribuciones RENATRE 0,00 312-LR.T. 216.606,30
352 - Contribuciones de Obra Social 198.525,05 028 - Seguro Colectivo de Vida Obligatorio 548,52
935 - Seg. Sepelio UATRE 0,00
Forma de Pago: Efectivo
-

|

https://serviciosweb.afip.gob.ar/  TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/consultar/ver_formulario.aspx?Periodo=202309&SecDJ... 11



16/11/23, 14:15
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AFIP-Presentacion de DDJJ y Pagos

L&)

/AU

ADMINISTRACION FEDERAL
DE INGRESOS PUBLICOSE

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:

AFIP

931 v4400 - EMPLEADOR DJ
MENSUAL-SUSS
23-11565188-9

301 - EMPLEADOR-APORTES
SEG. SOCIAL

19 - OBLIGACION
MENSUAL/ANUAL

19 - OBLIGACION
MENSUAL/ANUAL

2023-09

783238

128

2023-10-04 Hora: 14:59:14
960055438

VMIxmH

AFIP (ClaveFiscal)

& ])[=]

[F931.cuit.23115651889.fecha.20231004.txt]

Verificador de integridad (algoritmo MD5)
[dca9155855b0f59b0afb4da7a5c66eab)

Codigo de barras para pagar en entidades habilitadas

19312311565188900030109239
Conserve este Acuse de Recibo como comprobante de presentacion

Datos sujetos a verificacion

https://seti.afip.gob.ar/setiweb/#/detalle-ticket?page=0&collection=framedCollectionDj&nrovep=-1&codTicket=0 11



DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
23-11565188-9 ALFREDO JOSE ANDRIOLA 09/2023 000
CUIL 20122777554 20236718914 20262737021 20331742679
Apellido y Nombre HECTO;/S{I_éXDIO LA CHR:—'\’SEIID)??'\IIEgﬁSRLOS ANGEL ENRIQUE RAMIREZ LUCAS MATIAS ANDRIOLA
Obra Social 126205 126205 126205 400800
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condiciéon 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 8 8 8
Cddigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 01 01 01 01
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 01 02 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 601.457,78 486.470,09 389.775,13 1.108.744,41
Remuneracion 1 539.904,57 390.944,59 300.003,82 957.320,12
Remuneracion 2 539.904,57 390.944,59 300.003,82 1.108.744,00
Remuneracion 3 539.904,57 390.944,59 300.003,82 1.108.744,00
Remuneracion 4 601.457,13 456.469,95 359.774,55 957.320,12
Remuneraciéon 5 539.904,57 390.944,59 300.003,82 957.320,12
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 601.457,13 456.469,95 359.774,55 1.108.744,00
Remuneraciéon 9 601.457,13 456.469,95 359.774,55 1.108.744,00
Remuneracion 10 532.900,89 383.940,91 293.000,14 1.101.740,32
Conceptos no remun. 61.553,21 65.525,50 59.771,31 0,41
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 57.393,43 41.350,44 31.556,12 118.657,43
Contribucién PAMI 8.473,12 6.104,66 4.658,70 17.517,67
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 5.009,27 3.609,04 2.754,20 10.356,36
Contribuciéon ANSSAL 5.413,11 4.108,23 3.237,97 13.304,93
Contribucién Asig. Familiares 25.046,34 18.045,22 13.771,01 51.781,80
Total Contribuciones SS 101.335,27 73.217,59 55.978,00 211.618,19
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 59.389,50 43.003,90 33.000,42 105.305,21
Aporte PAMI 16.197,14 11.728,34 9.000,11 28.719,60
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 2.721,56 2.069,11 1.633,99 5.743,92
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 78.308,20 56.801,35 43.634,52 139.768,73
Contribucién OS 30.674,31 23.279,97 18.348,50 53.219,71
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 30.674,31 23.279,97 18.348,50 53.219,71
Aporte OS 15.422,16 11.724,98 9.259,25 22.975,68
Aporte Adicional de OS 100,00 100,00 100,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 15.422,16 11.724,98 9.259,25 22.975,68

Consulta realizada el 16/11/2023 a las 14:16:26 - 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
23-11565188-9 ALFREDO JOSE ANDRIOLA 09/2023 000
CUIL 23356565444 23404722719 27167667088 Suma Totales
Apellido y Nombre A S OURBES MATIAS ALBERTO FRANCO |NORMA BEATRIZ LAURENZI -
Obra Social 400800 126205 126205 -

Corresponde Reduccion? No No No -

Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si -
Situacion 1 1 1 -
Condiciéon 1 1 1 -
Actividad 049 049 049 -

Modalidad de Contrato 8 8 8 -
Cddigo de siniestrado 0 0 0 -
Localidad 01 01 01 -
% de Reduccion 0 0 0 -
Coényugue No No No -
Hijos 00 00 00 -
Adherentes 00 00 00 -
Remuneracion Total 572.289,15 366.451,27 556.347,84 4.081.535,67
Remuneracion 1 572.289,15 279.389,22 495.883,95 3.535.735,42
Remuneracion 2 572.289,15 279.389,22 495.883,95 3.687.159,30
Remuneracion 3 572.289,15 279.389,22 495.883,95 3.687.159,30
Remuneracion 4 572.289,15 336.450,65 556.347,09 3.840.108,64
Remuneracion 5 572.289,15 279.389,22 495.883,95 3.535.735,42
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 572.289,15 336.450,65 556.347,09 3.991.532,52
Remuneracion 9 572.289,15 336.450,65 556.347,09 3.991.532,52
Remuneracion 10 565.285,47 272.385,54 488.880,27 3.638.133,54
Conceptos no remun. 0,00 57.062,05 60.463,89 304.376,37
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 60.881,25 29.335,92 52.652,41 391.827,00
Contribucion PAMI 8.988,04 4.330,93 7.773,20 57.846,32
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 5.313,68 2.560,42 4.595,47 34.198,44
Contribucion ANSSAL 6.867,47 3.028,06 5.007,12 40.966,89
Contribucion Asig. Familiares 26.568,42 12.802,12 22.977,37 170.992,28
Total Contribuciones SS 108.618,86 52.057,45 93.005,57 695.830,93
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 62.951,81 30.732,81 54.547,23 388.930,88
Aporte PAMI 17.168,67 8.381,68 14.876,52 106.072,06
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 3.433,73 1.529,03 2.518,56 19.649,90
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 83.554,21 40.643,52 71.942,31 514.652,84
Contribucién OS 27.469,88 17.158,98 28.373,70 198.525,05
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 27.469,88 17.158,98 28.373,70 198.525,05
Aporte OS 13.734,94 8.664,49 14.271,85 96.053,35
Aporte Adicional de OS 0,00 100,00 100,00 500,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 13.734,94 8.664,49 14.271,85 96.053,35

Consulta realizada el 16/11/2023 a las 14:16:26 - FORM. AFIP N° 931
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Comprobante de Pago

Datos del VEP:
Nro. VEP:
Organismo Recaudador:
Tipo de Pago:

Descripcion Reducida:

1160943327

AFIP

Empleadores SICOSS - Saldo DJ
SIJPDJ09/23

CUIT: 23-11565188-9
Concepto: 19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
Subconcepto: 19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
Periodo: 2023-09
Generado desde la presentacién de DJ 960055438
nro:
CONTRIBUCIONES SEG. SOCIAL $649.030,93
(351)
EMPLEADOR-APORTES SEG. SOCIAL $514.652,84
(301)
CONTRIBUCIONES OBRA SOCIAL $198.525,05
(352)
APORTES OBRAS SOCIALES (302) $96.053,35
ASEG.RIESGO DE TRABAJO L 24557 $216.606,30
(312)
SEGURO DE VIDA COLECTIVO (28) $548,52
Datos del comprobante de Pago:
Entidad de Pago: BANELCO
Medio de Pago: HomeBanking-EFECTIVO
Debito en cuenta del Banco: SANTANDER ARGENTINA S.A.
Nro. de Transaccion: 263902758818
Cébdigo de Control: 000042

Fecha de Pago:
IMPORTE PAGADO

2023-10-05 Hora: 08:05:02
$1.675.416,99



