g [7 C.U.LT. 30-70839791-8
@DU 00 Declaro que los datos consignados en Hies - Afio SN ) Rk 1y e 6
—=—=—————— este formulario son correctos Yy e s AR e
1 completos y que no se ha omitido nj  [ElAeads encmne 2
falseado informacion que deba [P 235410
a QM Suma de Rem. 2: 2.965.410,31
Declaracién Jurada en contener esta declaracion, siendo fiel [Guma de Rem. 3: 2.965,410,31
Pesos con centavos expresion de la verdad. uma de Rem. 4: 3.164.406,33
S.U.S.S. lisuma de Rem. 5: 2.965.410,31
Suma de Rem, 6: 0,00
Apellido y Nombre o Razén Social: Nro.  [sumadeRem.7: 0,00
Verificador:
INGECAMP SOCIEDAD ANONIMA 082385 [suma de Rem. 8: 3.164.406,33
ISuma de Rem. 9: 3.353.661,02
ISuma de Rem. 10: 1.372.901,11

Domicilio Fiscal: AV ROCCA 189 4 ¢ CAMPANA

V 45

[ I - REGIMEN NACIONAL DE SEGURIDAD SOCIAL

II - REGIMEN NACIONAL DE OBRAS SOCIALES |

al - Total de aportes 202.384,51| a1l - Total de aportes 40.155,12
a2 - Aportes a favor 0,001 a2 - Aportes a favor 0,00
a3 - Aportes S.S. a pagar 202.384,51 a3 - Aportes 0.S. a pagar 40.155,12
b - Asignaciones familiares pagadas 0,001 b1 - Total de contribuciones 79.970,23
bl - Total de contribuciones 262.516,34] 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. 79.970,23
Retenciones 50.918,45
Subtotal contribuciones S.S. 260.716,34 Contribuciones 0.S. a pagar 29.051,78
Retenciones 166.002,79
Contribuciones S.S. a pagar 94.713,55
[ 11X - RETENCIONES IV - VALES ALIMENTARIOS / CAJAS DE ALIMENTOS |
Saldo retenciones periodo anterior 0,00 Monto base de célculo 0,00
Retenciones del periodo 216.921,24] Contribuciones, Vales Alimentarios
Total retenciones 216.921,24 y/o Cajas de Alimentos a pagar 0,00
Percepciones de Vales Aliment. 0,00
Retenciones aplicadas a Seguridad Social 166.002,79
Retenciones aplicadas a Obra Social 50.918,45| 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 2.090,00 Cuiles ¢/S.C.V.O. - Prima 5-391,80
Remun. con ART 3.353.661,02 56.341,51 Costo Emisién: 0,00
L.R.T. total a pagar 58.431,51 S.C.V.0. a Pagar: 391,80
L 1
Ley 25.922 Encuadre: No Corresponde Porcentaje: 0,00 Resultado:
0,00
Ley 27.430 - Monto Total Detraido: 17.509,20
| VIII - MONTOS QUE SE INGRESAN |
351 - Contribuciones de Seguridad Social 94.713,55 302 - Aportes de Obra Social 40.155,12
301 - Aportes de Seguridad Social 202.384,51 270 - Vales Alimentarios/Cajas de alimentos 0,00
360 - Contribuciones RENATRE 0,00 312 - LR.T. 58.431,51
352 - Contribuciones de Obra Social 29.051,78 028 - Seguro Colectivo de Vida Obligatorio 391,80
935 - Seg. Sepelio UATRE 0,00

Forma de Pago: Efectivo




Presentacién de DJ por Internet

Acuse de recibo de DJ

Organismo Recaudador:

Formulario:

CUIT:

Impuesto:

Concepto:
Subconcepto:
Perfodo:

Nro. verificador:

Cantidad de registros;

Fecha de Presentacion:
Nro. de Transaccion:
Cddigo de Control:
Usuario autenticado por:

Presentada por el Usuario:

AFIP

931 v4500 - EMPLEADOR DJ
MENSUAL-SUSS
30-70839791-8

301 - EMPLEADOR-APORTES SEG.
SOCIAL
19 - OBLIGACION MENSUAL/ANUAL

19 - OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
2023-12

82385

132

2024-01-10 Hora: 08:45:54
982954514

1cqBHb

AFIP (ClaveFiscal)
20047467714

[F931.cuit.30708397918.fecha.20240110.txt]

Verificador de integridad (algoritmo MD5)
[74cd4031adca51d476dfcf82f7524328]

Cadigo de barras para pagar en entidades habilitadas

19313070839791800030112232
Conserve este Acuse de Recibo como comprobante de presentacion

Datos sujetos a verificacion



VEP

Volante Electrénico de Pago

Atencidn: este VEP esta pendiente de pago y expira en 30 dia/s

Nro. VEP:

Organismo Recaudador:
Tipo de Pago:
Descripcion Reducida:
CUIT:

Concepto:
Subconcepto:

Periodo:

Generado desde la presentacion de DJ
nro:

Generado por el Usuario:
Fecha Generacion:

Dfa de Expiracion:

CONTRIBUCIONES SEG. SOCIAL
(351)

EMPLEADOR-APORTES SEG. SOCIAL
(301)

CONTRIBUCIONES OBRA SOCIAL
(352)

APORTES OBRAS SOCIALES (302)

ASEG.RIESGO DE TRABAJO L 24557
(312)
SEGURO DE VIDA COLECTIVO (28)

Importe total a pagar

1202059860

AFIP

Empleadores SICOSS - Saldo DJ
SIJPDJ12/23

30-70839791-8

19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
2023-12

982954514
20047467714
2024-01-10 Hora: 08:46:46
2024-02-09
$94.713,55
$202.384,51
$29.051,78
$40.155,12
$58.431,51
$391,80
$425.128,27

Para efectuar el pago ingrese a:

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




10/1/24, 9:36 Comprobante de AFIP

Reporte =

CONSTANCIA DE PAGO POR TRANSFERENCIA
ELECTRONICA

FECHA/HORA 10/01/2024 09:33:35
PROVEEDOR 1003 - INTERbanking S.A.

NRO. VEP 1202059860

DATOS DEL IMPUESTO

NRO DE TRANSF.
ELECTRONICA 1833820481

NRO. CONTROL 338743

BANCO 015 - ICBC
CUIT 30708397918

19 - OBLIGACION
CONCEPTO MENSUAL/ANUAL
CUOTA 0

PERIODO FISCAL 202312

MONEDA $

351 - CONTRIBUCIONES
IMPUESTO SEG. SOCIAL
IMPORTE 94.713,55

301 - EMPLEADOR-APORTES
IMPUESTO SEG. SOCIAL
IMPORTE 202.384,51

352 - CONTRIBUCIONES
IMPUESTO OBRA SOCIAL
IMPORTE 29.051,78

302 - APORTES OBRAS
IMPUESTO o
IMPORTE 40.155,12

312 - ASEG.RIESGO DE
IMPUESTO TRABAJO L 24557
IMPORTE 58.431,51

28 - SEGURO DE VIDA
IMPUESTO COLECTIVO
IMPORTE 391,80

TOTAL PAGADO 425.128,27
FORMA DE PAGO EFECTIVO
394DE9DBE3B85CF8E290283641A9C5CF464DAFCE

Nivel de Seguridad Confidencial



DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

AacuE  RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR  PERIODODELADDJ) | SECUENCIA
30-70839791-8 INGECAMP SOCIEDAD ANONIMA 12/2023 000
20047467714 20077584480 20222129118 20249381323
ERASNES MU SSOELIND DOM L UEEN JUAN MANUEL ROSA DIEGO ARIEL BIANCHI
000000 126205 400800 000000
No No No No
si Si si Si
1 1 1 1
1 1 1 1
049 049 049 049
99 8 14 99
0 0 0 0
07 07 07 07
0 0 0 0
No No No No
00 00 00 00
g 00 00 00 00
Remuneraaén Total 675.000,00 722.670,16 363.165,36 900.000,00
. Remuneracion1 675.000,00 523.673,73 363.164,16 900.000,00
__ Remuneracién 2. 675.000,00 523.673,73 363.164,16 900.000,00
. Remuneracion 3 675.000,00 523.673,73 363.164,16 900.000,00
. Remuneracion4 675.000,00 722.669,75 363.164,16 900.000,00
‘Remuneracién 5 675.000,00 523,673,73 363.164,16 900.000,00
' 0,00 0,00 0,00 0,00
0,00 0,00 0,00 0,00
; 675.000,00 722.669,75 363.164,16 900.000,00
~ Remuneracion 9 675.000,00 722.669,75 363.164,16 900.000,00
_ Remuneracion 10 _ 0,00 516.670,05 359.662,32 0,00
' Conceptos no remun. _ 0,00 198.996,43 1,20 0,00
_ Asig. Familiares Pagadas - 0,00 0,00 0,00 0,00
: bbhiﬂbdci&h Previsional 0,00 55.645,36 38.735,63 0,00
 Contribucién PAMI 0,00 8.215,05 5.718,63 0,00
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
_ INSSJP Dto 1273-2641102 0,00 0,00 0,00 0,00
__ FondoNac. de Empleo 0,00 4.856,70 3.380,83 0,00
__ Contribucién ANSSAL _ 0,00 6.504,03 4.357,97 0,00
Contribucion Asig. Famdiares ; 0.00 24.28349 16.904,13 0,00
___ Total Contribucianes SS 0,00 99.504,63 69.097,19 0,00
_ Contribucién RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg Sepeho UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
~ Aporte Previsional 0,00 57.604,11 39.948,06 0,00
~ Aporte PAMI : 0,00 15.710,21 10.894,92 0,00
_ Aporte Adicional S 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 0,00 3.282,01 2.178,98 0,00
 Decreto788/05 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
_ TotalAportesSS 0,00 76.596,33 53.021,96 0,00
.~ Contribucién 0S - 0,00 36.856,16 17.431,88 0,00
o 'ContHbU'ciéh Adlcron'al"os b 0,00 0,00 0,00 0,00
Dio.1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
- Total Comribuciones oS o 0,00 36.856,16 17.431,88 0,00
' Apore OS : 0,00 18.598,08 8.715,94 0,00
= Ao Adciobatde os 0,00 200,00 0,00 0,00
" Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
| TotalAportes OS 0,00 18.598,08 8.715,94 0,00




DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

Sur

"RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR

30-70839791-8

INGECAMP SOCIEDAD ANONIMA

12/2023

23269062894 Suma Totales
| CARINA ALEJANDRA SALAS -
126205 5
No -
Si :
1 s
1 2
049 3
8 -
0 5
07 E
0 5
No =
00 Z
00 -
692.827,97 3.353.663,49
503.572,42 2.965.410,31
wune 503.572,42 2.965.410,31
~ Remuneracién3 503.572,42 2.965.410,31
Remuneracion 4 503.572,42 3.164.406,33
 Remuneracién5 503.572,42 2,965.410,31
~ Remuneracién 6 0,00 0,00
Remuneracién? 0,00 0,00
~ Remuneracion 8 503.572,42 3.164.406,33
Remuneracion 9 692.827,11 3.353.661,02
Remuneracién 10 496.568,74 1.372.901,11
 Conceplosnoremun. 189.255,55 388.253,18
_ASig. ‘Famlliares Pagadas 0,00 0,00
Comrlbuclén Previsional 53.480,45 147.861,44
Contribucxén PAMI 7.895,44 21.829,12
Contrib. Terea Dif. 0,00 0,00
INSSJP Dio 1273-2641102 1 : 0,00 0,00
o Fondo Nac.de Empleo. 4.667,75 12.905,28
" Contribucién ANSSAL 4.532,15 15.394,15
Contnbudén Asag Famtllares 23.338,73 64.526,35
Total Contribuciones SS: 93.914,52 262.516,34
Conlnbuclon RENATRE 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00
Apone Prevusmnal 55.392,97 152.945,14
~ Aporte PAMI 15.107,17 41.712,30
Aboﬁe Adicional SS 0,00 0,00
"Apé'ﬁe ANSSAL 2.266,08 7.727,07
 Decreto 788/05 0,00 0,00
Ap personal R ﬁq esp S 0,00 0,00
Excedentes Aportes S§ 0,00 0,00
 Aporte diferelncial Prey 0,00 0,00
53 Tota!AportesSS 72.766,22 202.384,51
25.682,19 79.970,23
i Cbntribudén Adicional OS ~ 0,00 0,00
. Dto.1273-2641/02 0,00 0,00
Total Comﬂbuclones os 25.682,19 79.970,23
s 12.841,10 40.155,12
Aporte Adlcional deOS 0,00 200,00
i -ExoedentesApones.OS- 0,00 0,00
. TotalAportesOS 12.841,10 40.155,12




Centros de Pago Autorizados

ot FAECYS PAGO FACIL BANCO NACION APL.

I

= ' RAPIPAGO WEB
—— SEDEEJ:I?EISS ggGENT'NA PLUS PAGOS BANCO HIPOTECARIO
— PAGOMISCUENTAS RED LINK
DE COMERCIO Y SERVICIOS INTERBANKING
DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES Y s
CUIT: 30-70839791-8  RAZON SOCIAL:INGECAMP SA PERIODO: 12/20423
| DIRECCION: AV ROCCA 189 4 C, CAMPANA, BUENOS AIRES TIPO PAGO: 8
| TOTAL EMPLEADOS: 2 TOTAL REMUNERACIONES: $ 1415498,13 TOTAL DE SUCURSALES: 1
| TIPOBOLETA:  Original IMPORTE IMPONIBLE: $ 1415498,13
| APORTE DEL 0.5% OTROS CONCEPTOS
Importe 0,5% $7077,49
Pago Fuera de término 2 Vto. $27885 |
TOTAL APORTE DEL 0.5% $7077,49
OTROS CONCEPTOS DE APORTES | MONTOTOTALADEPOSITAR
| Fecha Primer  Vto. : 11/01/2024 $ 7077,49
i | Fecha Segundo Vto. : 31/01/2024 $ 7356,34
FORMA DE PAGO
BANCO :
Nro. CHEQUE :
A PR AL 5 852210212032230708397918240111000070774924013100007356340009
EFECTIVO ] CHEQUE 1 ORIGINAL
Versién 4.03 - Web LINK PAGOS/BANELCO 307083979180000 PARA EL RECAUDADOR
Fecha Generacién: 02/01/2024 INTERBANKING
_ Fechalmpresion: 100012024 % _______________ S I 7 %  CTRL: 852210212032230708367918

Centros de Pago Autorizados

PN
FAE CYS PAGO FACIL BANCO NACION APL.

Il

=  FEDERACION ARGENTINA  RAPIPAGO WEB
e DE EMPLEADOS PLUS PAGOS BANCO HIPOTECARIO
DE COMERCIO Y SERVICIOS PAGOMISCUENTAS RED LINK
INTERBANKING N
DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES “PRRAA Y ACLARACIN.
| CUIT:30-70839791-8  RAZON SOCIAL: INGECAMP SA PERIODO: 1212023 |
DIRECCION: AV ROCCA 189 4 C, CAMPANA, BUENOS AIRES TIPO PAGO: 8
| TOTAL EMPLEADOS: 2 TOTAL REMUNERACIONES: $ 1415498,13 TOTAL DE SUCURSALES 1
TIPO BOLETA: Original IMPORTE IMPONIBLE: $ 1415498,13
'APORTE DEL 0.5% - e OTROS CONCEPTOS I
Importe 0,5% $7077,49
Pago Fuera de término 2vto $ 278,85
TOTAL APORTE DEL 0.5% $ 7077,49 aal 7 iR ]
70TROS COI\iCEPTOS DE APORTES | MONTO TOTAL A DEPOSITAR
Fecha Primer  Vto. : 11/01/2024 $7077,49 |
Gosb=R ot 1 31/01/2024 $7356,34 |
FORMA DE PAGO 2
st G
; : COMPROBANTE DE PARGD DE: NIZ™FR L
RBSERS 0008 R11Z3B  11/03/2024  12:16:43  (A3335€C 313100007356340009
CASACENTRAL/SUCURSAL: ____ 30708397916 $8583588937017.49
EFECTVO [ CHEQUE [ H12 H1Z FAELYS 2 DUPL|CADO
= CONSULTE EL PAGD FACIL HAS CERCANO LLAHANDU AL:
Vermion 408 WA it (800-944-3228 O THGRESANDD f: uuy.pagofacil.con.ar PARA EL DEPOSITANTE
FRCE e e/ s (e et ESTE COMPROBANTE ES VALIDO ST T0DOS LOS DATUS SE LOS CTRL: 852210212032230708397918

Declaro que ks dalos consignados en este formulanio son ca

DATOS SE CORRESPONDEN COM LOS DE LR FACTURA.

85??10?1203223@708387918240l11000070
774924013100007356340009

falsear dato aiguno que deba contaner, siendo fiel expresidn de la verdad.



Razon Social: INGECAMP SA
) CUIT:30708397918
E & AP | Domicilio: ROCCA 189 Piso 4 Depto C
K 4 e | Localidad: CAMPANA
CP: 2804
Provincia: Buenos Aires

PERIODO: 12/2023 SECUENCIA: 1

Vencimiento del Periodo: 15/01/2024 Cantidad Empleados: 2 |Base: $ 3.973,96
Fecha de Pago Indicada: 15/01/2024 i g
TIPO DE PAGO: [] Efectivo []Cheque Monto: $

gl:::que Banco: Sucursal:

PARA ABONAR EN Banco de la Nacién Argentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pagos, Pago Fécil, Cobro Express, Rapipago, Link o Banelco.

CODIGO PAGO ELECTRONICO: 3070839791800030712

Link: Ingresando-a www.linkpagos.com.ar, en cualquier cajero LINK o desde Link Celular, las 24 horas todos
los dias del afio (24 hs después de generada la Boleta en www.institutocap.org.ar).

Banelco: Ingresando a www.pagomiscuentas.com.ar , en cualquier cajero BANELCO o desde Banelco Celular,
las 24 horas todos los dias afio (48 hs después de generada la Boleta en www.institutocap.org.ar).

NOTA DE CREDITO PARA EL INACAP

DECLARACION JURADA DE APORTES AL INACAP

Declaro que los datos consignados en este formulario son correctos completos y que he confeccionado la
presente liquidacion utilizando el programa aplicativo (WEB) aprobado por INACAP, sin omitir ni falsear dato
alguno que deba contener, siendo fiel expresion de la verdad.

O A A

0987000039739624015000708

TALON PARA EL DEPOSITANTE

CUIT: 30708397918 PERIODO: 12/2023 SECUENCIA: 1

” *INACAP . .
(ﬁ* @ i VENCIMIENTO: 15/01/2024 CANT. EMPLEADOS:2

Fecha de Pago Indicada: 15/01/2024 Monto Total: $3.973,96

TIPO DE PAGO: []Efectivo []Cheque Monto: $
Cheque A I:
Nro: Banco: Sucursa
PARA ABONAR EN Banco de la Nacién Argentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pag RS o = 18lco.
cODIGO PAGO ELECTRONIC
Link: Ingresando a www.linkpat * ras todos
los dias del afio (24 hs despue: b
Banelco: Ingresando a www.pe xxx SEPSA - PAGD SaCIL xxx slco Celular,

las 24 horas todos los dias afic 58?8“059'”5 gE PAGD D%Z 7XF INACAP.
R11238 1/01/2024 12:16:44 58666L65
NOTA DE CREDITO PARAEL 45079530099087 555958553973, 96
DECLARACION JURADADE /  7XF 7XF INACAP. doi
dat i onado la
D uidacion dtiizando. (UISULTE EL PAGD FACIL 145 CERCAND LLAKANDD AL: sear dato
alguno que deba contener, siel 0800-444-3224 0 INGRESANDO A: wuu.pagofacil.con.al

ESIE COMPROBANTE ES UALIDG ST TODOS LOS BATOS SE LOUS
DATOS SE CORRESPOKDEN CON LOS DE LA FACTURA.

0987000039739624015000708920359087003

1° ) il 5 TS

09870000397396240150007089209908700307120014




@ osecac

LALTOA0 MESIEA EOCIOARIA
,&A O o L VIWI.AYINL\A-NQ

Boleta de Deposito ORlGlNAL :

COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR PR PAGO FACI O RAPIPAGO

10/01/2024 09:15:53 a. m.

C.U.LT.: 30708397918
Apellido y Nombre o Razén Social: INGECAMP
Domicilio: ROCCA 189

Actividad: 711009-Servicios de arquitectura e ingenier??a y servicios conexos de
asesoramiento t??cnico n.c.p.

Periodo: 2023 /12
00 - Original

Comprobante: 1 - 003383450

Secuencia:

Contribucién Adicional y Solidaria;

4,000.00

TOTAL A PAGAR:

4,000.00

\\IIIIIﬂI\IIIHM||W|l|||||\|l||ﬂ|||||HIHI\I}ll\lll&lll“lllill|\ll||||ﬂ|NI||||||\|||1||I?

3020338345088670839791004000003023

osecac

. GAYTpAO MEOICA BGLICANIA
A8 TR SOV T 9 e SRS e DOREIN @

oY

COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR POR PAGO FACIL O RAPIPAGO

Boleta de Deposito DUPLICADO

10/01/2024 09:15:53 a. m.

C.U.L.T.: 30708397918
Apellido y Nombre o Razén Social: INGECAMP
Domicilio: ROCCA 189

Actividad: 711009-Servicios de arquitectura e ingenier??a y servicios conexos de
asesoramiento t??cnico n.c.p.

Periodo: 2023 /12
Secuencia: 00 - Original
Comprobante: 1 - 003383450

Contribucién Adicional y Solidaria

4,000.00

TOTAL A PAGAR:

4,000.00

L TOTALR
AUVA AT RAAR R

3020338345088670839791004000003023

COMPROBANTE DE PAGO
0011 A11238 11/01/2024 12 16:46
6670639791 $$8$85$584000,00

270 270 OSECRC

COMSULTE EL PAGU FRCIL HAS CERCANO LLAMANDD AL:
0800-444-3224 0 INGRESANDD R: uuu.pagofacil.con.al

£ COMPRUBANTE ES VALIDD $1 TOLOS LOS DRIOS SE LUS
Eglmsl SEPLURRESPUNDEN CON LGS CE LA FACTURA.

302033834508867083979100400000302312
85

015FBIES



Centro de Empleados de Comercio de Campana

Aporte Obligatorio Art.100 CCT/130/75
\\' , Periodo | VENCIMIENTO| SERVICIO
202312 [ 2024-01-15 | 2425

INGECAMP SA
AV ROCCA 189 4°C
CAMPANA

7
)

Empieados
Sucldos
Deposito

Son Pesos

1.415.498,13
28.309,96

Ventiocho mil trescientos nueve con 96/100

0 0 0000 A

*2425013070839791820231200028309961*

SELLO




Comprobante de Transferencia

Datos del emisor

CUIT:
Razoén social:

Cuenta origen:

Datos del beneficiario

CUIT/CUIL.:
Razon Social/Nombre:
CBU/Alias/Cuenta:

Datos de la operacion

Monto:

Concepto:

Nro de operacion:
Fecha de Pago:
Comentarios:

30-70839791-8
INGECAMP SA
CC $ 0843/02101593/98

30-70700631-1
CENTRO EMP DE COMERCIO

0140025001713600444026

$28.309,96

Pago a proveedores
MTAO00000000002071232
10-ene-2024 09:45:15



- Centros de Pago Autorizados
e FAECYS PAGO FACIL BANCO NACION APL.
m—— ' RAPIPAGO WEB
ool EEDEER?:EQB' c‘:‘:GENT'NA PLUS PAGOS BANCO HIPOTECARIO
- PAGOMISCUENTAS  RED LINK
DE COMERCIO Y SERVICIOS INTERBANKING
DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES presiy o
CUIT: 30-70839791-8  RAZON SOCIAL:INGECAMP SA o ~ PERIODO: 1212023 |
| DIRECCION: AV ROCCA 189 4 C, CAMPANA, BUENOS AIRES TIPO PAGO: g |
| TOTAL EMPLEADOS: 2 TOTAL REMUNERACIONES: § 1415498,13 TOTAL DE SUCURSALES: 1
| TIPOBOLETA:  Original IMPORTE IMPONIBLE: $ 1415498,13
APORTE DEL 0.5% || OTROS CONCEPTOS i
Importe 0,5% $7077,49 |
| Pago Fuera de término 2 Vto. $ 278,85
TOTAL APORTE DEL 0.5% $7077,49
OTROS CONCEPTOS DE APORTES | MONTO TOTAL A DEPOSITAR : T
\ l Fecha Primer  Vto. : 11/01/2024 $ 7077,49
; Fecha Segundo Vto. : 31/01/2024 $ 7356,34

FORMA DE PAGO

—ofl e " 1 . J
N A AR
Nro. CHEQUE :
CASA CENTRAL / SUCURSAL : 852210212032230708387918240111000070774824013100007356340009
EFECTIVO ] CHEQUE 1 ORIGINAL
Versién 4.03 - Web LINK PAGOS/BANELCO 307083979180000 PARA EL RECAUDADOR

Fecha Generacién: 02/01/2024 INTERBANKING

Fecha Impresién:  10/01/2024

CTRL: 852210212032230708397918

P Centros de Pago Autorizados
= FAECYS PAGO FACIL BANCO NACION APL.
“mmmw  FEDERACION ARGENTINA  RAPIPAGO WEB
v DE EMPLEADOS PLUS PAGOS BANCO HIPOTECARIO
DE COMERCIO Y SERVICIOS PAGOMISCUENTAS RED LINK
INTERBANKING -
DECLARACION JURADA DE APORTES SINDICALES R
: CUIT:30-70839791-8  RAZON SOCIAL: INGECAMP SA PERIODO: 12/2023
DIRECCION: AV ROCCA 189 4 C, CAMPANA, BUENOS AIRES TIPO PAGO: 8
| TOTAL EMPLEADOS: 2 TOTAL REMUNERACIONES: $ 1415498,13 TOTAL DE SUCURSALES 1
TIPO BOLETA: Original IMPORTE IMPONIBLE: $ 1415498,13
" APORTE DEL 0.5% ; " | OTROS CONCEPTOS )
| Importe 0,5% §7077.49
Pago Fuera de término 2vto § 278,85
TOTAL APORTE DEL 0.5% )  $707749 " | Bt a8
—OTROS éONCEPTOS DE APORTES | MONTO TOTAL A DEPOSITAR
| FechaPrimer Vto.: 11/01/2024 $7077,49 |
| Bect—a-—e- v v5 234/01/2024 $7356,34 |
FORMA DE PAGO ;
- TSN A
: : COMPROBANTE DE PA b ) s
Hro- CHEQUE 0009  Af1238 11/01/2024 12:16:43  (43335EL 913100007356340009
CASA CENTRAL / SUCURSAL : 30708397918 $898888937077.49
EFECTIVO [ ] CHEQUE [ N12 N2 FRELYS 2 DUPLICADO
i6 » CONSULTE EL PAGD FACIL MAS CERCAND LLAHANDU AL:
Verslon 4.00- Wl i GB00-444-3724 0 THGRESAND A: uuu.pagofacil.can.ar PARA EL DEPOSITANTE

Fecha Impresién:  10/01/2024

ESTE COMPROBANT

E ES UALIDD SI 0DOS LOS DAIUS SE LOS

CTRL: 852210212032230708397918

DATOS SE CORRESPONDEN CON LOS DE LA FACTURA.
85221021203223070839791824011 1000070

Dadaoquebsdmusmlgnaﬂasmmfwmluiumw

774924013100007356340009

falsear dato alguno que deba cantener, sisndo fiel expresidn de la verdad.



Razon Social: INGECAMP SA
) CUIT:30708397918
E & AP | Domicilio: ROCCA 189 Piso 4 Depto C
N £ eeimmagnne | Localidad: CAMPANA
CP: 2804
Provincia: Buenos Aires

PERIODO: 12/2023 SECUENCIA: 1

Vencimiento del Periodo:  15/01/2024 Cantidad Empleados: 2 |Base: § 3.973,96
Fecha de Pago Indicada:  15/01/2024 -'"?5‘%30Resa'°“°”° M
TIPO DE PAGO: []Efectivo []Cheque Monto: $

grr\;que Banco: Sucursal:

PARA ABONAR EN Banco de la Nacién Argentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pagos, Pago Fécil, Cobro Express, Rapipago, Link o Baneico.
CODIGO PAGO ELECTRONICO: 3070839791800030712

Link: Ingresando a www.linkpagos.com.ar, en cualquier cajero LINK o desde Link Celular, las 24 horas todos
los dias del afio (24 hs después de generada |a Boleta en www,institutocap.o?g.ar).

Banelco: Ingresando a www.pagomiscuentas.com.ar , en cualquier cajero BANELCO o desde Banelco Celular,
las 24 horas todos los dias afio (48 hs después de generada la Boleta en www.institutocap.org.ar).

NOTA DE CREDITO PARA EL INACAP

DECLARACION JURADA DE APORTES AL INACAP

Declaro que los datos consignados en este formulario son correctos y completos y que he confeccionado la
presente liquidacion utilizando el programa aplicativo (WEB) aprobado por INACAP, sin omitir ni falsear dato
alguno que deba contener, siendo fiel expresion de la verdad.

A

09870000397396240

TALON PARA EL DEPOSITANTE

_— CUIT: 30708397918 PERIODO: 12/2023 SECUENCIA: 1
5 :"'55-"»-~INHC P VENCIMIENTO: 15/01/2024 CANT. EMPLEADOS:2

= Jmtinto Agenting Ge Capasitacion
‘ﬁ nm‘mvmnm

Fecha de Pago Indicada: 15/01/2024 _Monto Total: $ 3.973,96

TIPO DE PAGO: [] Efectivo [1Cheque Monto: $
Cheque : 2
Nro: Banco: Sucursal:
PARA ABONAR EN Banco de la Nacién Argentina, Banco de la Provincia de Buenos
Aires, Provincia Pag ek e 16lco.
cODIGO PAGO ELECTRONIC
Link: Ingresando a www.linkpaf i yras todos
los dias del afio (24 hs despué: J
Banelco: Ingresando @ Www.pe xxx SEPSA - PAGE CaCTL *xx slco Celular,

las 24 horas todos los dias afic COHPROBANTE DE PAGD DE: 7XF INACAP.

G010 11236 11/01/2024  12:16:44 |  5B866LES
NOTA DE CREDITO PARAEL §5070557099087 ~ $858888§83973,96
DECLARACION JURADADE 7XF 7XF INACAP.

Declaro que los datos consign: - = - onado la
DT e iducion utiizando. LUISULTE EL BAGD FACLL HAS CERCAND LLAANDS AL: sear dato
alguno que deba contener, sier 0800-944-3224 0 INGRESANDO A: uul . pagofacil.con.al

ESTE COMPROBANTE ES VALIO0 SI 10005 [0S DATOS SE LUS
DATOS SE CORRESPONDEN CON LOS DE LA FACTURA. ———“

098700003973962401500070892099087003

WWN........... (M

098700003973962401506'6"7'65556'9@'65")6&)“3"6?'1’20014 '




ot OSEeCac

‘ T D o 7 ficleta de Deposito ORIGINAL

LA Sk 0, 8 L0 DA ¥ B '.ko'(d

COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR PH PAGO FACI o) RAIPAGO
C.U.L.T.: 30708397918

Apellido y Nombre o Razén Social: INGECAMP
Domicilio: ROCCA 189

Actividad: 711009-Servicios de arquitectura e ingenier??a y servicios conexos de
asesoramiento t??cnico n.c.p.

10/01/2024 09:15:53 &, m.

Periodo: 2023 /12
Secuencia: 00 - Original
Comprobante: 1 - 003383450

Contribucién Adicional y Solidaria 4,000.00

TOTAL A PAGAR: 4,000.00

NII\!\I\\III?IWW1|l|\\||i|\|||l|lIIIHIVHIHIII\III|\|||l||\||||l||||ﬂ|I||\lI|H\IWI\II

30203383450886708397910040000030231285

psecac : Boletade Deposito DUPLICADO
. ‘L.._.“’ -iaw- IIJI'OIIH" ; ; -
COMPROBANTE VALIDO PARA PAGAR POR PAGO FACIL O APIPAGO 10/01/2024 09:15:53 a. m.
C.U.LT.: 30708397918
Apellido y Nombre o Razén Social: INGECAMP Periodo: 2023 /12

Domicilio: ROCCA 189 Secuencia: 00 - Original

Actividad: 711009-Servicios de arquitectura e ingenier??a y servicios conexos de Comprobante: 1 - 003383450
asesoramiento t??cnico n.c.p.

I I

XX SEPSRZ}OPsggtégtlL xKx
CONPROBAITE OF PAGO OE: N
N #112306 1170172024 12:16:46 015FDBaFS
6670839791 $$8585554000,00
270 270 DSECAC

CONSULTE EL PAGU FRCIL NAS CERCANU LLAMAHDD AL:
0800-444-3224 0 (NGRESANDO f: wuu.pagofacil.con.af

STE CONPROBANTE ES UALIDO S1 TOLOS LOS DAIOS SE LUS
53{58 SE CONRESPONUEN CON LOS DE LA FACTURA.

302033834508867083379100400000302312
85



Centro de Empleados de Comercio de Campana

Aporte Obligatorio Art.100 CCT/130/75

Periodo | VENCIMIENTO| SERVICIO
202312 [ 2024-01-15 | 2425

Razon Social | INGECAMP SA

Domicilio
Localidad

AV ROCCA 189 4°C

CAMPANA

C.U.LT.

Sucldos
Depdosito
Son Pesos

O O T T

*2425013070839791820231200028309961*

SELLO




Comprobante de Transferencia

Datos del emisor

CUIT:
Razon social:

Cuenta origen:

Datos del beneficiario

CUIT/CUIL:
Razon Social/Nombre:
CBU/Alias/Cuenta:

Datos de la operacion

Monto:

Concepto:

Nro de operacion:
Fecha de Pago:
Comentarios:

30-70839791-8
INGECAMP SA
CC $ 0843/02101593/98

30-70700631-1
CENTRO EMP DE COMERCIO

0140025001713600444026

$28.309,96

Pago a proveedores
MTAO0000000002071232
10-ene-2024 09:45:15



