B CUIT:
B Contribuyente:

30-58052350-8
HONEYWELL SAIC

viernes, 16 de febrero de 2024

Datos de generales:

Periodo:01/2024

Tipo de declaracion:Nomina completa

Secuencia:0 - Original

Version:45
Servicios Eventuales:No
Corresponde reducciones:No

Cantidad de empleados:130
Tipo de empleador:4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art. 19, inc. a)
Actividad:049 - Actividades no clasificadas
Obra Social:400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
Empleados al 04/2000:73 Empleados al 01/2004:54
Empleados al 03/2014:0

Asignaciones Familiares:
Compensa AAFF:No

Periodo Inicio No Compensa:07/2010

Suma de Remuneraciones:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:
Conceptos No remun.:

Asig. Fam. pagadas:
Totales generales:

Rem. Total: 244.608.506,50 Sumatoria de Remuneraciones
Rem. Imponible 1:  133.556.845,80 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2:  235.878.127,88 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3:  235.878.127,88 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4:  133.556.845,80 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5:  133.556.845,80 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8:  241.933.715,57 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 243.451.045,08 Ley de Riesgos de Trabajo

233.479.203,74
0,00
8.730.378,62
0,00

Seguridad Social Aportes: 19.199.433,31
Contribuciones: 33.730.425,81

Contribuciones RENATRE: 0,00

Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social Aportes: 3.122.746,69
Contribuciones: 7.715.311,25

Otros LRT: 2.638.301,08
Seguro Colectivo de Vida Obligatorio: 10.186,80

Vales Alimentarios: 0,00

Total 66.416.404,94

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig.
Familiares

Conceptos No Remunerativos

Contribuciones Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:

Previsional: 28.834.681,68 0,00 INSSIJP:
INSSIP:  3.630.705,55 Aporte Adicional:

Contrib. Tarea Dif.: 0,00 0,00 Aporte Voluntario:

14.519.652,93
3.901.263,08
0,00

0,00




Asignaciones Familiares:

FNE:

ANSSAL:

Subtotal Contribuciones SS:
Asig. Fam. Compensadas:
Detraccion art. 23 Ley 27.541:
Retenciones aplicadas:

Total Contribuciones SS:

Contribuciones RENATRE:

Contribuciones de Obra Social:
Contribuciones:
Decreto 1273-2641:
Excedentes:
Retenciones aplicadas:
Total Contribuciones OS:

Retenciones:
Del Periodo:
Saldo de periodo anterior:
Saldo a periodo futuro:

Crédito Fiscal Ley 25922:

Encuadre:
Porcentaje:
Resultado:

12.487.777,27
2.497.555,47
2.871.342,86
50.322.062,83

0,00
16.591.637,02
33.730.425,81

0,00

11.510.395,33
0,00

0,00
3.795.084,08
7.715.311,25

20.386.721,10
0,00
0,00

No Corresponde
0,00
0,00

Seguro Colectivo de Vida Obligatorio:

Con Cobertura:
Empleados con Cobertura:

Si
130

0,00
0,00

0,00
0,00

Aporte Diferencial:
Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
ANSSAL:

Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:
Aportes:
Excedentes:
Total Aportes OS:

Percepciones sobre Vales Alimentarios:

Total informado:

Ley de Riesgos de Trabajo:
Corresponde LRT:
Alicuota:
Cuota Fija:

Prima Individual:
Costo de Emision:

0,00

0,00

0,00
778.517,30
0,00
19.199.433,31
0,00

3.122.746,69
0,00
3.122.746,69

0,00

Si
1,060
444,00

78,360
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-35316789-9

Nombre y Apellido:  ALAN IVAN JANEZIC seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.921.422,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.921.422,11 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.921.422,11 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.921.422,11 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.921.422,11 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 2.914.418,43 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 359.930,68 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 45.756,37 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 31.475,72 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 35.057,07 Ap. personal Reg. esp ) 0.00
Asigs. Familiares: 157.378,60 0,00 ) Exce d;nte; 0’00
Total Contribuciones SS: 629.598,44 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

140.228,26
0,00

0,00

140.228,26

01 - Activo

30
1.268.259,77
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
1.653.162,34

0,06
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 23-22110295-9

Nombre y Apellido: ALBERTO DAARIO JOSE GUTIERREZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.736.235,00
Rem. Imponible 1: 780.776,57 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 780.776,57 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 780.776,57 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 780.776,57 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 780.776,57 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 780.776,57 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 780.776,57 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 773.189,25 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: 85.885,42
L. PAMI: 23.423,30
Previsional: 95.488,87 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 12.139,07 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 4.684,66
Fondo Nac. de Empleo: 8.350,44 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 9.369,32 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 41.752,22 0,00 P-P Exceg;ent:s;: 0’00
Total Contribuciones SS: 167.099,92 0,00 Total Aportes SS: 113 993’38
Contrib. RENATRE: 0,00 P : had

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

37.477,28
0,00

0,00

37.477,28

01 - Activo

30
720.716,83
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

18.738,64
0,00
0,00
18.738,64

0

0,00

0,00
60.059,74
0,00

955.458,43
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-17436264-6

Nombre y Apellido: ALEJANDRO FABIAN CASTRO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 854.276,97
Rem. Imponible 1: 854.276,25 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 854.276,25 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 854.276,25 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 854.276,25 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 854.276,25 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 854.276,25 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 854.276,25 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 847.272,57 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: 93.970,39
Determinadas Compensables revisiona !
- PAMI: 25.628,29
Previsional: 104.638,16 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 13.302,18 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.125,66
Fondo Nac. de Empleo: 9.150,54 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 10.251,32 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 45.752,72 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 183.094,92 0,00 Total Aportes SS: 124.72 4’3 4
Contrib. RENATRE: 0,00 P : ey

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

41.005,26
0,00

0,00

41.005,26

01 - Activo

30
854.276,25
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

20.502,63
0,00
0,00
20.502,63

0,00
0,00
0,00
0,00
0,72

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-24734828-0

Nombre y Apellido:  ARIEL TAMI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.144.180,65
Rem. Imponible 1: 1.144.180,30 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.144.180,30 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.144.180,30 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.144.180,30 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.144.180,30 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.144.180,30 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.144.180,30 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.137.176,62 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: 125.859,83
- PAMI: 34.325,41
Previsional: 140.441,31 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.853,67 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.865,08
Fondo Nac. de Empleo: 12.281,51 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.730,16 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 61.407,54 0,00 p-p Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 245.714,19 0,00 Total Aportes SS: 167 050'32
Contrib. RENATRE: 0,00 P : Red

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.920,65
0,00

0,00

54.920,65

01 - Activo

30
1.144.180,30
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.460,33
0,00
0,00
27.460,33

0,00
0,00
0,00
0,00
0,35

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-19089123-3

Nombre y Apellido: ARJESOT JESUS BURGOS SALAZAR seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 993.903,55
Rem. Imponible 1: 993.903,20 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 993.903,20 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 993.903,20 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 993.903,20 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 993.903,20 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 993.903,20 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 993.903,20 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 986.899,52 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: 109.329,35
- PAMI: 29.817,10
Previsional: 121.882,09 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 15.494,32 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.963,42
Fondo Nac. de Empleo: 10.658,51 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 11.926,84 A ersonal Reg. es 0’00
Asigs. Familiares: 53.202,57 0,00 B etontan, 000
Total Contribuciones SS: 213.254,33 0,00 Total Aportes SS: 145 109’87
Contrib. RENATRE: 0,00 P : i

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

47.707,35
0,00

0,00

47.707,35

01 - Activo

30
993.903,20
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

23.853,68
0,00
0,00
23.853,68

0,00
0,00
0,00
0,00
0,35

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-94639157-4

Nombre y Apellido: BUSTOS ALCACIBAR ALFREDO JULIAN seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 56 - Neuquen
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.078.408,74
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.663.437,21 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.663.437,21 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.913.221,72 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.078.408,02 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.656.433,53 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 204.569,54 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 26.006,01 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 17.889,48 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 22.958,66 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 89.447,41 0,00 P-P Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 360.871,10 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

91.834,64
0,00

0,00

91.834,64

01 - Activo

30
1.256.709,82
9

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
232.857,79
135.035,85

0,00
38.833,75

414.971,53
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-23701790-1

Nombre y Apellido: DIEGO SEBASTIAN BENITEZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.414.775,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.414.774,02 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.414.774,02 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.414.774,02 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.414.774,02 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.407.770,34 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 173.859,64 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 22.101,99 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 15.203,92 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.977,29 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 76.019,60 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 304.162,44 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

67.909,15
0,00

0,00

67.909,15

01 - Activo

30
1.234.061,02
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
180.713,00
0,00

0,00

0,00

1,15
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95688523-0

Nombre y Apellido: RAMON JOSE GUZMAN ORTEGANO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.169.106,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.169.106,03 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.169.106,03 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.169.106,03 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.169.106,03 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.162.102,35 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 143.519,64 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 18.245,01 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 12.550,71 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 14.029,27 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 62.753,53 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 251.098,16 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

56.117,09
0,00

0,00

56.117,09

01 - Activo

30
1.169.106,03
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0,00
0,00
0,00
0,00
0,14

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-25181867-4

Nombre y Apellido: JORGE DANIEL RIO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.771.041,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.771.039,59 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.771.039,59 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.771.039,59 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.771.039,59 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.764.035,91 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 217.858,43 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 27.695,36 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 19.051,59 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 21.252,48 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 95.257,94 0,00 PP Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 381.115,80 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

85.009,90
0,00

0,00

85.009,90

01 - Activo

30
1.430.401,79
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
340.637,80

1,58
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 23-26211265-9

Nombre y Apellido: MATIAS JUAN FEDERICO TITO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.130.397,37
Rem. Imponible 1: 1.130.396,25 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.130.396,25 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.130.396,25 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.130.396,25 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.130.396,25 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.130.396,25 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.130.396,25 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.123.392,57 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: 124.343,59
. PAMI: 33.911,89
Previsional: 138.738,98 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.637,26 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.782,38
Fondo Nac. de Empleo: 12.132,64 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.564,76 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 60.663,20 0,00 B oo, 000
Total Contribuciones SS: 242.736,84 0,00 Total Aportes SS: 165 037’86
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.259,02
0,00

0,00

54.259,02

01 - Activo

30
1.009.921,25
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.129,51
0,00
0,00
27.129,51

0
120.475,00
0,00

0,00

0,00

1,12
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-25029358-6

Nombre y Apellido: LEONARDO FABIAN VALSECCHI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.143.004,62
Rem. Imponible 1: 1.143.003,64 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.143.003,64 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.143.003,64 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.143.003,64 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.143.003,64 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.143.003,64 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.143.003,64 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.135.999,96 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: 125.730,40
. PAMI: 34.290,11
Previsional: 140.296,00 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.835,20 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.858,02
Fondo Nac. de Empleo: 12.268,80 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.716,04 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 61.344,00 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 245.460,04 0,00 Total Aportes SS: 166 878’53
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.864,17
0,00

0,00

54.864,17

01 - Activo

30
1.143.003,64
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.432,09
0,00
0,00
27.432,09

0,00
0,00
0,00
0,00
0,98

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95747314-9

Nombre y Apellido: MILANO JHONEIS SMITH seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 837.028,71
Rem. Imponible 1: 837.027,70 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 837.027,70 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 837.027,70 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 837.027,70 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 837.027,70 Aportes PAMIL
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 837.027,70 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 837.027,70 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 830.024,02 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: 92.073,05
.. PAMI: 25.110,83
Previsional: 102.507,97 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 13.031,38 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.022,17
Fondo Nac. de Empleo: 8.964,26 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 10.044,33 Ap. personal Reg. es 0’00
Asigs. Familiares: 44.821,30 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 179.369,24 0,00 Total Aportes SS: 122 206’05
Contrib. RENATRE: 0,00 P : e

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

40.177,33
0,00

0,00

40.177,33

01 - Activo

30
837.027,70
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

20.088,66
0,00
0,00
20.088,66

0,00
0,00
0,00
0,00
1,01

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95769665-2

Nombre y Apellido: MORELL FRANCHI ERNESTO RAFAEL seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.367.212,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.367.211,97 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.367.211,97 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.367.211,97 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.367.211,97 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.360.208,29 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: 127.282,41
L. PAMI: 34.713,38
Previsional: 167.985,72 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 21.355,27 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 14.690,25 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.406,54 Ap. personal Reg. es ) 0’00
Asigs. Familiares: 73.451,25 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 293.889,03 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

65.626,17
0,00

0,00

65.626,17

01 - Activo

30
1.014.807,51
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
352.404,46

0,20
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-18122890-4

Nombre y Apellido: MUTZ SANTIAGO MARTIN seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.828.267,94
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.828.265,67 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.828.265,67 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.828.265,67 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.828.265,67 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 2.821.261,99 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: 127.282,41
L. PAMI: 34.713,38
Previsional: 348.425,86 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 44.293,81 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 30.469,63 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 33.939,19 Ap. personal Reg. esp ) 0’00
Asigs. Familiares: 152.348,15 0,00 ) Exce d;nte; 0.00
Total Contribuciones SS: 609.476,64 0,00 ) !
i Total Aportes SS: 168.938,47
Contrib. RENATRE: 0,00

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

135.756,75
0,00

0,00

135.756,75

01 - Activo

30
2.828.265,67
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0,00
0,00
0,00
0,00
2,27

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-29198474-7

Nombre y Apellido: NICOLAS EZEQUIEL GOITIA seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.151.982,75
Rem. Imponible 1: 1.151.980,86 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.151.980,86 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.151.980,86 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.151.980,86 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.151.980,86 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.151.980,86 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.151.980,86 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.144.977,18 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: 126.717,89
. PAMI: 34.559,43
Previsional: 141.404,68 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.976,14 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.911,89
Fondo Nac. de Empleo: 12.365,75 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.823,77 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 61.828,77 0,00 P-P Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 247.399,11 0,00 Total Aportes SS: 168 189’21
Contrib. RENATRE: 0,00 P : ed

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

55.295,08
0,00

0,00

55.295,08

01 - Activo

30
1.151.980,86
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.647,54
0,00
0,00
27.647,54

0,00
0,00
0,00
0,00
1,89

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-31820664-4

Nombre y Apellido: PABLO IGNACIO UEZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.114.527,42
Rem. Imponible 1: 1.114.526,04 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.114.526,04 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.114.526,04 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.114.526,04 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.114.526,04 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.114.526,04 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.114.526,04 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.107.522,36 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:
Determinadas Compensables Previsional: 122.597,86
L. PAMI: 33.435,78
Previsional: 136.779,01 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.388,10 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.687,16
Fondo Nac. de Empleo: 11.961,24 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 13.374,31 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 59.806,21 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 239.308,87 0,00 Total Aportes SS: 162 720’80
Contrib. RENATRE: 0,00 P : e

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

53.497,25
0,00

0,00

53.497,25

01 - Activo

30
1.114.526,04
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

26.748,62
0,00
0,00
26.748,62

0,00
0,00
0,00
0,00
1,38

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-21953662-4

Nombre y Apellido: POZZI RICARDO JORGE seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.411.106,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.411.105,39 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.411.105,39 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.411.105,39 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.411.105,39 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.404.101,71 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 173.406,56 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 22.044,40 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 15.164,30 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.933,26 Ap. personal Reg. esp ) 0.00
Asigs. Familiares: 75.821,49 0,00 ) Exce d;nte; 0’00
Total Contribuciones SS: 303.370,01 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

67.733,06
0,00

0,00

67.733,06

01 - Activo

30
1.153.492,87
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
180.713,00
0,00

0,00
76.899,52

0,78
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-13873838-9

Nombre y Apellido: SERGIO ALBERTO CROCIONI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.692.646,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.692.645,30 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.692.645,30 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.692.645,30 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.692.645,30 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.685.641,62 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 208.176,74 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 26.464,57 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 18.204,93 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 20.311,74 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 91.024,65 0,00 B edontan, 000
Total Contribuciones SS: 364.182,63 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

81.246,97
0,00

0,00

81.246,97

01 - Activo

30
1.019.607,80
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
673.037,50

0,87
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 27-95796053-2

Nombre y Apellido: MARIA ANGELICA SILVA OCANDO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 983.098,62
Rem. Imponible 1: 983.097,79 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 983.097,79 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 983.097,79 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 983.097,79 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 983.097,79 Aportes PAMIL
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 983.097,79 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 983.097,79 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 976.094,11 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: 108.140,76
L. PAMI: 29.492,93
Previsional: 120.547,62 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 15.324,68 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.898,59
Fondo Nac. de Empleo: 10.541,82 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 11.797,17 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 52.709,08 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 210.920,37 0,00 Total Aportes SS: 143 532’28
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

47.188,69
0,00

0,00

47.188,69

01 - Activo

30
983.097,79
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

23.594,35
0,00
0,00
23.594,35

0,00
0,00
0,00
0,00
0,83

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-58052350-8
HONEYWELL SAIC

viernes, 16 de febrero de 2024

Datos de generales:

Periodo:01/2024

Tipo de declaracion:Nomina completa

Secuencia:0 - Original

Version:45
Servicios Eventuales:No
Corresponde reducciones:No

Cantidad de empleados:130
Tipo de empleador:4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art. 19, inc. a)
Actividad:049 - Actividades no clasificadas
Obra Social:400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
Empleados al 04/2000:73 Empleados al 01/2004:54
Empleados al 03/2014:0

Asignaciones Familiares:
Compensa AAFF:No

Periodo Inicio No Compensa:07/2010

Suma de Remuneraciones:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:
Conceptos No remun.:

Asig. Fam. pagadas:
Totales generales:

Rem. Total: 244.608.506,50 Sumatoria de Remuneraciones
Rem. Imponible 1:  133.556.845,80 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2:  235.878.127,88 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3:  235.878.127,88 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4:  133.556.845,80 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5:  133.556.845,80 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8:  241.933.715,57 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 243.451.045,08 Ley de Riesgos de Trabajo

233.479.203,74
0,00
8.730.378,62
0,00

Seguridad Social Aportes: 19.199.433,31
Contribuciones: 33.730.425,81

Contribuciones RENATRE: 0,00

Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social Aportes: 3.122.746,69
Contribuciones: 7.715.311,25

Otros LRT: 2.638.301,08
Seguro Colectivo de Vida Obligatorio: 10.186,80

Vales Alimentarios: 0,00

Total 66.416.404,94

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig.
Familiares

Conceptos No Remunerativos

Contribuciones Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Previsional:

Previsional: 28.834.681,68 0,00 INSSIJP:
INSSIP:  3.630.705,55 Aporte Adicional:

Contrib. Tarea Dif.: 0,00 0,00 Aporte Voluntario:

14.519.652,93
3.901.263,08
0,00

0,00




Asignaciones Familiares:

FNE:

ANSSAL:

Subtotal Contribuciones SS:
Asig. Fam. Compensadas:
Detraccion art. 23 Ley 27.541:
Retenciones aplicadas:

Total Contribuciones SS:

Contribuciones RENATRE:

Contribuciones de Obra Social:
Contribuciones:
Decreto 1273-2641:
Excedentes:
Retenciones aplicadas:
Total Contribuciones OS:

Retenciones:
Del Periodo:
Saldo de periodo anterior:
Saldo a periodo futuro:

Crédito Fiscal Ley 25922:

Encuadre:
Porcentaje:
Resultado:

12.487.777,27
2.497.555,47
2.871.342,86
50.322.062,83

0,00
16.591.637,02
33.730.425,81

0,00

11.510.395,33
0,00

0,00
3.795.084,08
7.715.311,25

20.386.721,10
0,00
0,00

No Corresponde
0,00
0,00

Seguro Colectivo de Vida Obligatorio:

Con Cobertura:
Empleados con Cobertura:

Si
130

0,00
0,00

0,00
0,00

Aporte Diferencial:
Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
ANSSAL:

Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Aportes de Obra Social:
Aportes:
Excedentes:
Total Aportes OS:

Percepciones sobre Vales Alimentarios:

Total informado:

Ley de Riesgos de Trabajo:
Corresponde LRT:
Alicuota:
Cuota Fija:

Prima Individual:
Costo de Emision:

0,00

0,00

0,00
778.517,30
0,00
19.199.433,31
0,00

3.122.746,69
0,00
3.122.746,69

0,00

Si
1,060
444,00

78,360
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-35316789-9

Nombre y Apellido:  ALAN IVAN JANEZIC seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.921.422,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.921.422,11 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.921.422,11 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.921.422,11 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.921.422,11 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 2.914.418,43 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 359.930,68 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 45.756,37 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 31.475,72 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 35.057,07 Ap. personal Reg. esp ) 0.00
Asigs. Familiares: 157.378,60 0,00 ) Exce d;nte; 0’00
Total Contribuciones SS: 629.598,44 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

140.228,26
0,00

0,00

140.228,26

01 - Activo

30
1.268.259,77
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
1.653.162,34

0,06
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 23-22110295-9

Nombre y Apellido: ALBERTO DAARIO JOSE GUTIERREZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.736.235,00
Rem. Imponible 1: 780.776,57 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 780.776,57 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 780.776,57 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 780.776,57 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 780.776,57 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 780.776,57 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 780.776,57 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 773.189,25 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: 85.885,42
L. PAMI: 23.423,30
Previsional: 95.488,87 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 12.139,07 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 4.684,66
Fondo Nac. de Empleo: 8.350,44 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 9.369,32 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 41.752,22 0,00 P-P Exceg;ent:s;: 0’00
Total Contribuciones SS: 167.099,92 0,00 Total Aportes SS: 113 993’38
Contrib. RENATRE: 0,00 P : had

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

37.477,28
0,00

0,00

37.477,28

01 - Activo

30
720.716,83
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

18.738,64
0,00
0,00
18.738,64

0

0,00

0,00
60.059,74
0,00

955.458,43
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-17436264-6

Nombre y Apellido: ALEJANDRO FABIAN CASTRO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 854.276,97
Rem. Imponible 1: 854.276,25 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 854.276,25 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 854.276,25 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 854.276,25 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 854.276,25 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 854.276,25 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 854.276,25 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 847.272,57 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: 93.970,39
Determinadas Compensables revisiona !
- PAMI: 25.628,29
Previsional: 104.638,16 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 13.302,18 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.125,66
Fondo Nac. de Empleo: 9.150,54 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 10.251,32 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 45.752,72 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 183.094,92 0,00 Total Aportes SS: 124.72 4’3 4
Contrib. RENATRE: 0,00 P : ey

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

41.005,26
0,00

0,00

41.005,26

01 - Activo

30
854.276,25
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

20.502,63
0,00
0,00
20.502,63

0,00
0,00
0,00
0,00
0,72

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-24734828-0

Nombre y Apellido:  ARIEL TAMI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.144.180,65
Rem. Imponible 1: 1.144.180,30 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.144.180,30 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.144.180,30 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.144.180,30 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.144.180,30 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.144.180,30 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.144.180,30 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.137.176,62 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: 125.859,83
- PAMI: 34.325,41
Previsional: 140.441,31 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.853,67 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.865,08
Fondo Nac. de Empleo: 12.281,51 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.730,16 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 61.407,54 0,00 p-p Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 245.714,19 0,00 Total Aportes SS: 167 050'32
Contrib. RENATRE: 0,00 P : Red

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.920,65
0,00

0,00

54.920,65

01 - Activo

30
1.144.180,30
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.460,33
0,00
0,00
27.460,33

0,00
0,00
0,00
0,00
0,35

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-19089123-3

Nombre y Apellido: ARJESOT JESUS BURGOS SALAZAR seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 993.903,55
Rem. Imponible 1: 993.903,20 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 993.903,20 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 993.903,20 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 993.903,20 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 993.903,20 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 993.903,20 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 993.903,20 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 986.899,52 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: 109.329,35
- PAMI: 29.817,10
Previsional: 121.882,09 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 15.494,32 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.963,42
Fondo Nac. de Empleo: 10.658,51 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 11.926,84 A ersonal Reg. es 0’00
Asigs. Familiares: 53.202,57 0,00 B etontan, 000
Total Contribuciones SS: 213.254,33 0,00 Total Aportes SS: 145 109’87
Contrib. RENATRE: 0,00 P : i

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

47.707,35
0,00

0,00

47.707,35

01 - Activo

30
993.903,20
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

23.853,68
0,00
0,00
23.853,68

0,00
0,00
0,00
0,00
0,35

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-94639157-4

Nombre y Apellido: BUSTOS ALCACIBAR ALFREDO JULIAN seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 56 - Neuquen
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.078.408,74
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.663.437,21 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.663.437,21 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.913.221,72 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.078.408,02 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.656.433,53 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 204.569,54 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 26.006,01 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 17.889,48 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 22.958,66 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 89.447,41 0,00 P-P Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 360.871,10 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

91.834,64
0,00

0,00

91.834,64

01 - Activo

30
1.256.709,82
9

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
232.857,79
135.035,85

0,00
38.833,75

414.971,53
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-23701790-1

Nombre y Apellido: DIEGO SEBASTIAN BENITEZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.414.775,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.414.774,02 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.414.774,02 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.414.774,02 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.414.774,02 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.407.770,34 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 173.859,64 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 22.101,99 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 15.203,92 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.977,29 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 76.019,60 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 304.162,44 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

67.909,15
0,00

0,00

67.909,15

01 - Activo

30
1.234.061,02
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
180.713,00
0,00

0,00

0,00

1,15
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95688523-0

Nombre y Apellido: RAMON JOSE GUZMAN ORTEGANO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.169.106,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.169.106,03 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.169.106,03 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.169.106,03 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.169.106,03 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.162.102,35 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 143.519,64 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 18.245,01 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 12.550,71 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 14.029,27 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 62.753,53 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 251.098,16 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

56.117,09
0,00

0,00

56.117,09

01 - Activo

30
1.169.106,03
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0,00
0,00
0,00
0,00
0,14

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-25181867-4

Nombre y Apellido: JORGE DANIEL RIO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.771.041,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.771.039,59 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.771.039,59 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.771.039,59 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.771.039,59 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.764.035,91 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 217.858,43 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 27.695,36 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 19.051,59 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 21.252,48 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 95.257,94 0,00 PP Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 381.115,80 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

85.009,90
0,00

0,00

85.009,90

01 - Activo

30
1.430.401,79
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
340.637,80

1,58
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 23-26211265-9

Nombre y Apellido: MATIAS JUAN FEDERICO TITO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.130.397,37
Rem. Imponible 1: 1.130.396,25 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.130.396,25 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.130.396,25 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.130.396,25 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.130.396,25 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.130.396,25 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.130.396,25 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.123.392,57 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: 124.343,59
. PAMI: 33.911,89
Previsional: 138.738,98 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.637,26 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.782,38
Fondo Nac. de Empleo: 12.132,64 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.564,76 Ap. personal Reg. es ) 0.00
Asigs. Familiares: 60.663,20 0,00 B oo, 000
Total Contribuciones SS: 242.736,84 0,00 Total Aportes SS: 165 037’86
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.259,02
0,00

0,00

54.259,02

01 - Activo

30
1.009.921,25
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.129,51
0,00
0,00
27.129,51

0
120.475,00
0,00

0,00

0,00

1,12
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-25029358-6

Nombre y Apellido: LEONARDO FABIAN VALSECCHI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.143.004,62
Rem. Imponible 1: 1.143.003,64 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.143.003,64 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.143.003,64 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.143.003,64 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.143.003,64 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.143.003,64 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.143.003,64 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.135.999,96 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: 125.730,40
. PAMI: 34.290,11
Previsional: 140.296,00 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.835,20 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.858,02
Fondo Nac. de Empleo: 12.268,80 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.716,04 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 61.344,00 0,00 B edonten, 000
Total Contribuciones SS: 245.460,04 0,00 Total Aportes SS: 166 878’53
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

54.864,17
0,00

0,00

54.864,17

01 - Activo

30
1.143.003,64
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.432,09
0,00
0,00
27.432,09

0,00
0,00
0,00
0,00
0,98

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95747314-9

Nombre y Apellido: MILANO JHONEIS SMITH seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 837.028,71
Rem. Imponible 1: 837.027,70 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 837.027,70 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 837.027,70 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 837.027,70 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 837.027,70 Aportes PAMIL
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 837.027,70 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 837.027,70 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 830.024,02 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: 92.073,05
.. PAMI: 25.110,83
Previsional: 102.507,97 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 13.031,38 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.022,17
Fondo Nac. de Empleo: 8.964,26 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 10.044,33 Ap. personal Reg. es 0’00
Asigs. Familiares: 44.821,30 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 179.369,24 0,00 Total Aportes SS: 122 206’05
Contrib. RENATRE: 0,00 P : e

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

40.177,33
0,00

0,00

40.177,33

01 - Activo

30
837.027,70
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

20.088,66
0,00
0,00
20.088,66

0,00
0,00
0,00
0,00
1,01

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-95769665-2

Nombre y Apellido: MORELL FRANCHI ERNESTO RAFAEL seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.367.212,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.367.211,97 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.367.211,97 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.367.211,97 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.367.211,97 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.360.208,29 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: 127.282,41
L. PAMI: 34.713,38
Previsional: 167.985,72 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 21.355,27 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 14.690,25 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.406,54 Ap. personal Reg. es ) 0’00
Asigs. Familiares: 73.451,25 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 293.889,03 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

65.626,17
0,00

0,00

65.626,17

01 - Activo

30
1.014.807,51
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
352.404,46

0,20
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-18122890-4

Nombre y Apellido: MUTZ SANTIAGO MARTIN seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.828.267,94
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.828.265,67 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.828.265,67 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.828.265,67 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.828.265,67 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 2.821.261,99 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: 127.282,41
L. PAMI: 34.713,38
Previsional: 348.425,86 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 44.293,81 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 30.469,63 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 33.939,19 Ap. personal Reg. esp ) 0’00
Asigs. Familiares: 152.348,15 0,00 ) Exce d;nte; 0.00
Total Contribuciones SS: 609.476,64 0,00 ) !
i Total Aportes SS: 168.938,47
Contrib. RENATRE: 0,00

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

135.756,75
0,00

0,00

135.756,75

01 - Activo

30
2.828.265,67
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0,00
0,00
0,00
0,00
2,27

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-29198474-7

Nombre y Apellido: NICOLAS EZEQUIEL GOITIA seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.151.982,75
Rem. Imponible 1: 1.151.980,86 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.151.980,86 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.151.980,86 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.151.980,86 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.151.980,86 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.151.980,86 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.151.980,86 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.144.977,18 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: 126.717,89
. PAMI: 34.559,43
Previsional: 141.404,68 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.976,14 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.911,89
Fondo Nac. de Empleo: 12.365,75 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 13.823,77 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 61.828,77 0,00 P-P Exceg;nt:; 000
Total Contribuciones SS: 247.399,11 0,00 Total Aportes SS: 168 189’21
Contrib. RENATRE: 0,00 P : ed

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

55.295,08
0,00

0,00

55.295,08

01 - Activo

30
1.151.980,86
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.647,54
0,00
0,00
27.647,54

0,00
0,00
0,00
0,00
1,89

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-31820664-4

Nombre y Apellido: PABLO IGNACIO UEZ seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.114.527,42
Rem. Imponible 1: 1.114.526,04 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.114.526,04 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.114.526,04 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.114.526,04 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.114.526,04 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.114.526,04 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.114.526,04 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.107.522,36 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:
Determinadas Compensables Previsional: 122.597,86
L. PAMI: 33.435,78
Previsional: 136.779,01 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.388,10 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.687,16
Fondo Nac. de Empleo: 11.961,24 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 13.374,31 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 59.806,21 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 239.308,87 0,00 Total Aportes SS: 162 720’80
Contrib. RENATRE: 0,00 P : e

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

53.497,25
0,00

0,00

53.497,25

01 - Activo

30
1.114.526,04
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

26.748,62
0,00
0,00
26.748,62

0,00
0,00
0,00
0,00
1,38

0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-21953662-4

Nombre y Apellido: POZZI RICARDO JORGE seleccionar CUIL{

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

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.411.106,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.411.105,39 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.411.105,39 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.411.105,39 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.411.105,39 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.404.101,71 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 173.406,56 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 22.044,40 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 15.164,30 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 16.933,26 Ap. personal Reg. esp ) 0.00
Asigs. Familiares: 75.821,49 0,00 ) Exce d;nte; 0’00
Total Contribuciones SS: 303.370,01 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

67.733,06
0,00

0,00

67.733,06

01 - Activo

30
1.153.492,87
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0
180.713,00
0,00

0,00
76.899,52

0,78
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 20-13873838-9

Nombre y Apellido: SERGIO ALBERTO CROCIONI seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.692.646,17
Rem. Imponible 1: 1.157.112,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.692.645,30 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.692.645,30 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.157.112,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.157.112,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.692.645,30 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.692.645,30 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.685.641,62 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: 127.282,41
. PAMI: 34.713,38
Previsional: 208.176,74 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 26.464,57 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 6.942,68
Fondo Nac. de Empleo: 18.204,93 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 20.311,74 A ersonal Req. es: 0'00
Asigs. Familiares: 91.024,65 0,00 B edontan, 000
Total Contribuciones SS: 364.182,63 0,00 Total Aportes SS: 168 938’ 47
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

81.246,97
0,00

0,00

81.246,97

01 - Activo

30
1.019.607,80
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

27.770,71
0,00
0,00
27.770,71

0

0,00

0,00

0,00
673.037,50

0,87
0,00




B CUIT: 30-58052350-8 H Periodo: 01/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: HONEYWELL SAIC viernes, 16 de febrero de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 01/2024

CUIL: 27-95796053-2

Nombre y Apellido: MARIA ANGELICA SILVA OCANDO seleccionar CUIL{

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

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccién: 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 983.098,62
Rem. Imponible 1: 983.097,79 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 983.097,79 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 983.097,79 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 983.097,79 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 983.097,79 Aportes PAMIL
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 983.097,79 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 983.097,79 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 976.094,11 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: 108.140,76
L. PAMI: 29.492,93
Previsional: 120.547,62 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 15.324,68 . .
X . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.898,59
Fondo Nac. de Empleo: 10.541,82 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 11.797,17 A ersonal Red. esp.: 0.00
Asigs. Familiares: 52.709,08 0,00 B etonten, 000
Total Contribuciones SS: 210.920,37 0,00 Total Aportes SS: 143 532’28
Contrib. RENATRE: 0,00 P : R

Seg. Sepelio UATRE: 0,00




Obra Social:

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

Cantidad de adherentes:

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucién:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucién
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

47.188,69
0,00

0,00

47.188,69

01 - Activo

30
983.097,79
0

0,00

0,00

0,00
0,00

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.:

Incremento Salarial:

23.594,35
0,00
0,00
23.594,35

0,00
0,00
0,00
0,00
0,83

0,00
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