'a I'u Segundu Constanci a de Aseguram ento con ndmi na de Personal

ART
ASEGURADORA DE RIESGOS DEL TRABAJO S.A.
Nro de Operaci 6n 5901776
Contrato de afiliacion: Nro. 270692
Asegur ado: PLUS I T SERVI Cl CS
Nro. CUT: 30- 71590089- 7
Nr o. PD: 4591267

Certificanos que, sobre |la base del contrato de afiliacion suscripto con el
solicitante, esta aseguradora anpara a la firma PLUS IT SERVICICS con domicilio en
M GUELETES 1670 5 C de | a |l ocalidad de Cl UDAD AUTONOVA BS. AS.-B A rigiendo | o nornado
por la Ley de Riesgos del Trabajo Nro. 24.557 y sus Regl anentaci ones; asi conp
tanbi én |as disposiciones generales del contrato y las ndi ci ones Particul ares
i ntegrantes del m sno.

Vi genci a del contrato:
Desde el : 01/ 05/ 2024 Hasta el : 30/04/20
Tar eas anpar adas: Segin C.I.1.U Nro. 620100 - SERVIE
EN I NF TI CA Y SUM NI STRCS DE PROGRAMAS DE | NFORMATI CA

DE CONSULTORES

A sus efectos se extiende |a presente constancia n |l a ciudad

de Rosario, el dia 08/ 05/2024 15:03:00

Agenci a: 2239 - LA SEGUNDA ( OFfE€1NA
Local i dad: SAN | SIDRO-B A

Per sonal Asegurado:
Ebfo Nro. Beneficiario
L 20- 25525363-9 BENEDETTI EM LI O N

CU L 20-33676789-0 Cl ERI  SERG O ENMANUEL

CuU L 20-29453884-5 DEGESE SEBASTI,

CU L 20- 38070546- 0 ECHEVARRI A N

CuU L 23-35957903-9

CU L 27-41997147-2
0
5
3

CUl L 27-29591946-

CUl L 27-24358630-

CUl L 20-27822424-

CUl L 20- 36949683-

CUl L 20-26194689-1
CUl L 20-23303839-4.
CUl L 20-93906906- 3
CUl L 27-41079538- 3
CUl L
CUl L
CUl L
CUl L
CUl L
CUl L
CUl L STCHERBI NA VALERI A
CUl L URBAN MARI A EUGENI A
CUl L 20-29758398- 1 VEGA CRI STI AN DAVI D

BAL Rl CARDO EM LI O
NMTONELLA ROCI O

LA SEGUNDA
ASEGURADORA DE RIESG{S DEL TRABAJO S.A.

GUILLERMO MENEGUZZI
GERENTE

Asimismo, el presente certificado es complementario a la implementacion por parte de la empresa de las normas que regulan la
inscripcién y registracion laboral y de la seguridad social de sus dependientes.

CONGPE



13/5/24, 9:23

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

A CUIT:
A Contribuyente:

30-7159008

PLUS IT SERVICIOS S.A.S.

9-7 B Periodo: 04/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 13 de mayo de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

27-41997147-8
AILEN NATALY GALEANO

Declaracion Jurada para Periodo 04/2024

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Localidad
Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITE

Conyuge:

Hijos:

Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5:
Rem. Imponible 6:
Rem. Imponible 7:
Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00

No Corresponde reduccion: No

Si

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

: 01 - Capital Federal

:0%

935.132,54
935.132,53
935.132,53
935.132,53
935.132,53
935.132,53

0,00
0,00
935.132,53
935.132,53
928.128,85
0,00

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMI

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

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

0,00
Aportes de Seguridad Social:

. Previsional: 102.864,58
Determinadas Compensables
. PAMI: 28.053,98
Previsional: 99.959,48 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 14.757,25 . .
) A Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 5.610,80
Fondo Nac. de Empleo: 8.724,41 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 11.221,59 Ap. personal Reg. es 0’00
Asigs. Familiares: 43.622,06 0,00 B e, 000
Total Contribuciones SS: 178.284,79 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 136.529,36
' ' ! 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: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 44.886,36
Contribucion 0.00 Aporte: 22.443,18
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;—gli- 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 22.443,18
Total
Contribucion 44.886,36
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 935.132,53 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00

S_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202404&SecDJVig=000

12



13/5/24, 9:23 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley i
27.674: 0,00 Conceptos no remun.: 0,01
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202404&SecDJVig=000 2/2



13/5/24, 9:22

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

A CUIT:
A Contribuyente:

30-7159008

PLUS IT SERVICIOS S.A.S.

9-7 B Periodo: 04/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 13 de mayo de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

23-41065108-4
MARIEL JESICA ROJO

Declaracion Jurada para Periodo 04/2024

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Localidad
Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Previsional:

PAMI:

Contrib. Tarea Dif.:
Fondo Nac. de Empleo:
ANSSAL:

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social
Cantidad de adherentes

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITE

Conyuge:

Hijos:

Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:

Remuneracion Total:
Rem. Imponible 1:
Rem. Imponible 2:
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4:
Rem. Imponible 5:
Rem. Imponible 6:
Rem. Imponible 7:
Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00

No Corresponde reduccion: No

Si

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

: 01 - Capital Federal

:0%

1.320.615,54
1.320.614,94
1.320.614,94
1.320.614,94
1.320.614,94
1.320.614,94
0,00

0,00
1.320.614,94
1.320.614,94
1.313.611,26
0,00

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Contribuciones Previsionales y PAMI

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales

Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

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

0,00
Aportes de Seguridad Social:

. Previsional: 145.267,64
Determinadas Compensables
PAMI: 39.618,45
141.475,93 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
20.886,42 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
@ 0 ;) 705 000 ANSSAL: 5.942,77
o ! Decreto 788/05: 0,00
11.885,53
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
61.739,73 0,00
248,335 56 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 190.828,86
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1106609 - O.S.ELECTRICISTAS NAVALES
: 00
Aportes de Obra Social:
67.351,36
0.00 Aporte: 33.675,68
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 33.675,68
67.351,36
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
1.320.614,94 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00

S_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202404&SecDJVig=000

12



13/5/24, 9:22 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley i
27.674: 0,00 Conceptos no remun.: 0,60
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202404&SecDJVig=000 2/2



