A CUIT: B Periodo: A Secuencia:

H Contribuyente:

30-70959788-0
INSIDE ONE SA

10/2024

0 - Original
jueves, 19 de diciembre de 2024

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
20-96153728-3
LISENKO DAVID FLORES PIMENTEL

CUIL:
Nombre y Apellido:

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge: No

Hijos: 00
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Tipo de Empleador: 19, inc. b)
Corresponde reduccion: No

Perfil de trabajador:

Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Localidad: 01 - Capital Federal

Porcentaje de Reduccion: 0 %

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente

Remuneraciones:

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

Remuneracion Total:

Rem. Imponible 10:

1.060.000,00

1.052.996,32

Rem. Imponible 1: 1.060.000,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Rem. Imponible 2: 1.060.000,00 Contribuciones Previsionales y PAMI

Rem. Imponible 3: 1.060.000,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.060.000,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL

Rem. Imponible 5: 1.060.000,00 Aportes PAMI

Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial

Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales

Rem. Imponible 8: 1.060.000,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Rem. Imponible 9: 1.060.000,00 Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Rem. Imponible 11: 0,00

Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prevns;,:r;:llg

Previsional: 113.407,70 0,00 Aporte Adicional:

PAMI: 16.742,64 Aporte Diferencial:

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL:

Fondo Nac. de Empleo: 9.898,17 0,00

Decreto 788/05:

ANSSAL: 9.540,00 Ap. personal Reg. esp.:

Asigs. Familiares: 49.490,83 0,00 Excedentes:

Total Contribuciones SS: 199.079,34 0,00 Total Aportes SS:
Contrib. RENATRE: 0,00

Seg. Sepelio UATRE:

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: 54.060,00
Contr!b_uci()rr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0.00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucion 54.060,00
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 372.000,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

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

116.600,00
31.800,00
(0,00 %) 0,00
0,00
4.770,00
0,00

0,00

0,00
153.170,00
0,00

27.030,00
0,00
0,00
27.030,00

0
688.000,00
0,00

0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

0,00 Conceptos no remun.: 0,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-70959788-0
INSIDE ONE SA

H Periodo: 10/2024 A Secuencia: 0 - Original

jueves, 19 de diciembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-33905679-0
ISMAEL BERNABE VILCHES OLIVARES

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.

Asig. Fam. pagadas

Conyuge: No Tipo de Empleador: o ;- b)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccion: 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:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

Remuneracion Total:
Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Contribuciones de Seguridad Social:

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

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

01 - Capital Federal

:0%

2.376.897,51
2.376.897,15
2.376.897,15
2.376.897,15
2.376.897,15
2.376.897,15
0,00

0,00
2.376.897,15
2.376.897,15
2.369.893,47
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: 261.458,69
Determinadas Compensables
.. PAMI: 71.306,91
Previsional: 255.237,53 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 37.681,31 . .
) ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 10.696,04
Fondo Nac. de Empleo: 22.277,00 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 21.392,07 Ap. personal Reg. es| OIOO
Asigs. Familiares: 111.384,99 0,00 P-p Exceg(.-:nt:s;: 0’00
Total g°":r!z":2:f\fr:§f 447'97(2)'38 0,00 Total Aportes SS: 343.461,64
ontrib. : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Caodigo de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 121.221,75
Contribucion 0.00 Aporte: 60.610,88
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;273: 0,00 Excedentes: 0,00
641: Total Aporte OS: 60.610,88
Total
Contribucién 121.221,75
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 782.000,00 Adicionales: 1.498.000,00
Cant. horas extra: 5 Importe Horas Extra: 96.897,15
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

0,00 Conceptos no remun.: 0,36




