10/8/24, 17:40

Declaracion en linea Formulario F.931

= u C.U.LT. 30-71443269-5
@ D“’ [:":] Declaro que los datos consignados en Mes - Afio Orig. (0) - Rect. (1/9): 0
=== este formulario son correctos y i) e o
9 3 1 completos y que no se ha omitido ni e TR ;;
falseado informacion que deba |E oy e BETTRTET
Declaracion Juradaen | cONtener esta declaracion, siendo fiel |Ermrre— 175.14.472.29)
Pesos con centavos expresion de la verdad. Buma de Rem. 4: 101.338.945,08
S.U.S.S. Suma de Rem. 5: 100.578.495,70
Suma de Rem. 6: 0,00
Apellido y Nombre o Razén Social: Nro.  Buma de Rem, 7: 0,00
Verificador:
SURCOR S.R.L. 646712 Suma de Rem. 8: 190.588.799,88]
Fuma de Rem. 9: 220.576.041,34|
Kuma de Rem. 10: 172.217.343,84]
Domicilio Fiscal: GOLFO SAN JORGE 2312 RADA TILLY V 46
(I - REGIMEN NACIONAL DE SEGURIDAD SOCIAL II - REGIMEN NACIONAL DE OBRAS SOCIALES |
al - Total de aportes 14.196.036,02 a1 - Total de aportes 2.523.970,38
a2 - Aportes a favor 0,00] a2 - Aportes a favor 0,00

a3 - Aportes S.S. a pagar

b - Asignaciones familiares pagadas

14.196.036,02] a3 - Aportes 0.S. a pagar

2.523,970,38

0,00/ bl - Total de contribuciones 9.586.277,75
b1 - Total de contribuciones 36.141.216,03| b2 - Excedentes de contribuciones a favor 0,00
b2 - Asignaciones compensadas 0,00
b3 - Detraccidn art. 23 Ley 27.541 0,00 Subtotal contribuciones 0.S. 9.586.277,75
Retenciones 2.210.884,40
Subtotal contribuciones S.S. 36.141.216,03] Contribuciones 0.S. a pagar 7.375.393,35
Retenciones 8.335.320,9
Contribuciones S.S. a pagar 27.805.895,

{ III - RETENCIONES

IV - VALES ALIMENTARIOS / CAJAS DE ALIMENTOS |

Saldo retenciones periodo anterior 0,00 Monto base de calculo 0,00
Retenciones del periodo 10.546.205,34 Contribuciones, Vales Alimentarios
Total retenciones 10.546.205,34] y/o Cajas de Alimentos a pagar 0,00
Percepciones de Vales Aliment. 0,00
Retenciones aplicadas a Seguridad Social 8.335.320,94
Retenciones aplicadas a Obra Social 2.210.884,40] V - RENATRE |
Saldo de retenciones a periodo futuro 0,00 Total Contribuciones RENATRE 0,00
Total Seg. Sepelio UATRE 0,00
| VI - LEY DE RIESGOS DE TRABAJO VII - SEGURO DE VIDA |
Cantidad de CUILES con ART 45 39.330,00 Cuiles ¢/S.C.V.O. - Prima 45 - 7.915,05
Remun. con ART 220.576.041,34 2.521.184,15 Costo Emision: 17,00
L.R.T. total a pagar 2'560'514:15 S.C.V.0. a Pagar: 7.932,05
| |
Ley 25.922 Encuadre: No Corresponde Porcentaje: 0,00 Resultado:
0,00
Ley 27.430 - Monto Total Detraido: 302.558,98
VIII - MONTOS QUE SE INGRESAN |
351 - Contribuciones de Seguridad Social 27.805.895,09 302 - Aportes de Obra Social 2.523.970,38
301 - Aportes de Seguridad Social 14.196.036,02 270 - Vales Alimentarios/Cajas de alimentos 0,00
360 - Contribuciones RENATRE 0,00 312- L.R.T. 2.560.514,15
352 - Contribuciones de Obra Social 7.375.393,35 028 - Seguro Colectivo de Vida Obligatorio 7.932,05
935 - Seg. Sepelio UATRE 0,00

Forma de Pago: Efectivo

https://serviciosweb.afip.gob.ar/T! RAMITES_CON_CLAVE_F ISCAL!DJPROFORMA/appfconsultarlver_formulario.aspx?Periodo=2024OT&SecDJ G

n



Presentacién de DJ por Internet

Acuse de recibo de DJ

Organismo Recaudador:

Formulario:

CUIT:

Impuesto:

Concepto:
Subconcepto:
Periodo:

Nro. verificador:

Cantidad de registros:

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

Presentada por el Usuario:

AFIP

931 v4600 - EMPLEADOR DJ
MENSUAL-SUSS
30-71443269-5

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

19 - OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
2024-07

646712

234

2024-08-10 Hora: 17:40:24
1032486910

pUzFXJ

AFIP (ClaveFiscal)
27238218603

[F931.cuit.307 14432695.fecha.20240810.txf]

Verificador de integridad (algoritmo MD5)
[9410add5815¢c0ec0bad9e23e1dafz30e]

Cadigo de barras para pagar en entidades habilitadas

19313071443269500030107246

Conserve este Acuse de Recibo como comprobante de presentacion

Datos sujetos a verificacion



VEP

Volante Electrénico de Pago

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

Nro. VEP:

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

Concepto:
Subconcepto:

Periodo:

Generado por el Usuario:
Fecha Generacion:

Dia de Expiracién:

CONTRIBUCIONES OBRA SOCIAL
(352)
APORTES OBRAS SOCIALES (302)

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

Importe total a pagar

1319985068

AFIP

Empleadores SICOSS - Saldo DJ
SIPDJ07/24

30-71443269-5

19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
2024-07

27238218603
2024-08-12 Hora: 10:51:48
2024-09-11

$7.375.393,35

$2.523.970,38
$2.560.514,15

$7.932,05
$12.467.809,93

Para efectuar el pago ingrese a:

hitps:/isibl.interbanking.com.ar/secureLogin.do?from=home




VEP

Comprobante de Pago

Datos del VEP:
Nro. VEP:
Organismo Recaudador:
Tipo de Pago:
Descripcion Reducida:
CUIT:
Concepto:
Subconcepto:
Periodo:

Generado por el Usuario:

CONTRIBUCIONES OBRA SOCIAL
(352)
APORTES OBRAS SOCIALES (302)

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

1319985068

AFIP

Empleadores SICOSS - Saldo DJ
SIJPDJ07/24

30-71443269-5

19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
19 OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
2024-07

27238218603

$7.375.393,35

$2.523.970,38
$2.560.514,15

$7.932,05

Datos del comprobante de Pago:
Entidad de Pago:
Medio de Pago:
Debito en cuenta del Banco:
Nro. de Transaccion:
Cddigo de Control:
Fecha de Pago:
IMPORTE PAGADO

INTERBANKING
HomeBanking-EFECTIVO
BANCO BBVA ARGENTINA S.A.
1922995730

336061

2024-08-12 Hora: 11:45:51
$12.467.809,93



12/8/24, 10:54

Organismo Recaudador:
Formulario:

CUIT:

Impuesto:

Concepto:

Subconcepto:

Periodo:

Nro. Verificador:

Cantidad de registros:
Nro. de presentacion:
Fecha de presentacion:
Nro. de transaccion:
Cadigo de control:
Usuario autenticado por:
Presentado por el usuario:

Mis Facilidades

AFIP

1003 v170 - MIS FACILIDADES -
30-71443269-5

79 - REG.FAC.PAGO-MIS FACILIDADES
19 - OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
19 - OBLIGACION MENSUAL/ANUAL
202408

214493

13

T303093

12/08/2024 10:54:23

1032636754

sBpW4x

AFIP (Clave Fiscal)

30714432695

F1003.cuit.30714432695.fecha.20240812. txt
Verificador de integridad (algoritmo MD5)
469a8bfc810f76fca70997a399da321d
Conserve este Acuse de Recibo como comprobante de presentacion
Datos sujetos a verificacion
Esta presentacion no rectifica ni reemplaza presentaciones anteriores. TODOS los planes presentados est n
vigentes hasta tanto se cancelen totalmente, anulen o caduquen

https:llserw'ciossegsoc.aﬁp.gob.ar/tramites__con_clave_ﬁsca!!MisFacifidadesNet/app/contribuyente/envio _plan.aspx




12/8/24, 10:54 Mis Facilidades

A 5 "BBY s raciLipabes

FDMNEE TRACION IO

RG 5321 - Plan Deuda General

F. 1003

DDJJ

Fecha: 12/08/2024
Numero de Plan: T303093

A - Datos del contribuyente

Denominacién o Razon Saocial: SURCOR S.R.L.,

C.U.LTN=: 30-71443269-5

C.B.U. asignada para el débito de cuotas: 01703878-20000000247928

B - Datos del plan

Fecha de Consolidacién: 12/08/2024

Deuda Correspondiente a Monto a fecha de consolidacién Cuotas Interes Financiero

Tasa Bonificacion

Impositiva $0,00 3 3,20% 0,00%
Recursos de la seguridad social $42.001.931,11
Regimenes Aduaneros $0,00
Total del Plan $42.001.931,11

Declaro que los datos de este formulario son correctos y completos y que he confeccionado la presente a
través de la transaccién habilitada a tal fin por esta Administraciéon Federal, sin omitir ni falsear dato
alguno que deba contener, siendo fiel expresién de la verdad.

https:!lserviciossegsoc.aﬁp.gob.arltramites_con“clave_ﬁscallMisFaciI'idadesNet/app/seguimientolnuevos_planes.aspx

11
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12/8/24, 10:54

rad! o

AT TR TR [

A BOB P O

CUIT: 30714432695

Fh. de Consolidacién: 12/08/2024

Cuota
No

1

Totales

Capital($)

13.562.029,58

13.996.014,53

14.443.887,00

42.001.931,11

MIS FACILIDADES

Mis Facilidades

Nombre y Apellido: SURCOR S.R.L.,

NuUmero de Plan: T303093

Interés
Financiero($)

1.344.061,80
1.344.061,80
910.076,85
910.076,85
462.204,38
462.204,38
2.716.343,03

2.716.343,03

Interés
Resarcitorio($)

318.493,49

318.493,49

318.493,49

0,00

955.480,47

Total($)
14.906.091,38
15.224.584,87
14.906.091,38
15.224.584,87
14.906.091,38
15.224.584,87
44.718.274,14

45.673.754,61

Fecha
Vencimiento

16/09/2024

26/09/2024

16/10/2024

26/10/2024

16/11/2024

26/11/2024

1° Vencimiento

2° Vencimiento

https:llserviciossegsoc.aﬁp.gob.ar/tramitss_con_c!ave__ﬁscallMisFaciIidadesNetlapp/seguimiento/detal'le__pIan_pago.aspx?estado=1
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