DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70890443-7 MEFA S.R.L. 02/2024 000
CUIL 27416287894 27416837037 27417938643 27419587333
Apellido y Nombre CHIARA BELEN CALFUNAO | DANIELA JOHANA MARIAO | FLORERTIA LECIANA LUCILA PAOLA VERA
Obra Social 128607 115300 128607 115300
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situaciéon 1 1 1 1
Condiciéon 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 12 8 12
Caodigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 29 67 29 67
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 1.165.267,55 1.186.107,26 520.559,33 200.133,64
Remuneracion 1 654.924,97 800.227,74 248.447,52 159.444,92
Remuneracion 2 654.924,97 800.227,74 248.447,52 159.444,92
Remuneracion 3 654.924,97 800.227,74 248.447,52 159.444,92
Remuneracion 4 1.026.750,63 1.157.112,83 415.420,86 159.444,92
Remuneracion 5 654.924,97 800.227,74 248.447,52 159.444,92
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 1.026.750,63 1.186.106,79 415.420,86 159.444,92
Remuneracion 9 1.165.266,89 1.186.106,79 520.558,97 183.932,24
Remuneracion 10 647.921,29 793.224,06 241.443,84 157.596,73
Conceptos no remun. 510.342,58 385.879,52 272.111,81 40.688,72
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 69.781,12 85.430,23 26.003,50 16.973,17
Contribucion PAMI 10.301,95 12.612,26 3.838,96 2.505,79
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 6.090,46 7.456,31 2.269,57 1.481,41
Contribucion ANSSAL 9.240,76 10.674,96 3.738,79 1.435,00
Contribucion Asig. Familiares 30.452,30 37.281,53 11.347,86 7.407,05
Total Contribuciones SS 125.866,59 153.455,29 47.198,68 29.802,42
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 72.041,75 88.025,05 27.329,23 17.538,94
Aporte PAMI 19.647,75 24.006,83 7.453,43 4.783,35
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 4.620,38 5.207,01 1.869,39 717,50
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 96.309,88 117.238,89 36.652,05 23.039,79
Contribucién OS 52.364,28 60.491,45 21.186,46 8.131,69
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 52.364,28 60.491,45 21.186,46 8.131,69
Aporte OS 26.182,14 29.506,38 10.593,23 4.065,85
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 26.182,14 29.506,38 10.593,23 4.065,85
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DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70890443-7 MEFA S.R.L. 02/2024 000
CUIL 27334672358 27350471850 27353850518 27358186152
Apellido y Nombre OJEDA DIEGO ALBERTO AT S DAP DIANA KAREN REINOSO | ANDREA NATALI GODOY
Obra Social 104306 128607 127208 115409
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situaciéon 1 1 1 1
Condiciéon 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 8 12 12 12
Caodigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 29 29 29 69
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No No No
Hijos 00 00 00 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 1.188.658,79 80.639,36 502.310,33 1.186.106,98
Remuneracion 1 671.853,90 74.525,64 465.631,32 683.912,97
Remuneracion 2 671.853,90 74.525,64 465.631,32 683.912,97
Remuneracion 3 671.853,90 74.525,64 465.631,32 683.912,97
Remuneracion 4 1.058.563,12 74.525,64 465.631,32 1.069.792,02
Remuneracion 5 671.853,90 74.525,64 465.631,32 683.912,97
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 1.058.563,12 74.525,64 465.631,32 1.069.792,02
Remuneracion 9 1.188.658,55 80.639,36 502.309,56 1.186.106,79
Remuneracion 10 664.850,22 0,00 460.942,75 676.909,29
Conceptos no remun. 516.804,89 6.113,72 36.679,01 502.194,01
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucién Previsional 71.604,37 8.026,41 49.643,53 72.903,13
Contribucion PAMI 10.571,12 1.184,96 7.328,99 10.762,86
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 6.249,59 700,54 4.332,86 6.362,95
Contribucion ANSSAL 9.527,07 670,73 4.190,68 9.628,13
Contribucion Asig. Familiares 31.247,96 3.502,71 21.664,31 31.814,74
Total Contribuciones SS 129.200,11 14.085,35 87.160,37 131.471,81
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 73.903,93 8.197,82 51.219,45 75.230,43
Aporte PAMI 20.155,62 2.235,77 13.968,94 20.517,39
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 4.763,53 335,37 2.095,34 4.814,06
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 98.823,08 10.768,96 67.283,73 100.561,88
Contribucién OS 53.986,72 3.800,81 23.747,20 54.559,39
Contribucién Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 53.986,72 3.800,81 23.747,20 54.559,39
Aporte OS 26.993,36 1.900,40 11.873,60 27.279,70
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 26.993,36 1.900,40 11.873,60 27.279,70
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