B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: HERNAN

23-24041766-9

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

LEONARDO ABIUSO

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
02

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%

4.529.996,34
2.674.292,72
4.529.996,34
4.529.996,34
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.529.996,34
4.529.996,34
4.522.992,66
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
558.589.50 0.00 PAMI: 80.228,78
el ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
71.010,98 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
48.848,32 0,00
Decreto 788/05: 0,00
40.769,97
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
244.241,60 0,00
963,460 46 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
231.029,81
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
231.029,81
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.879.764,34 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 650.232,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-31917236-0
DARIO GONZALO ALVAREZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

4.903.994,69
2.674.292,72
4.903.994,69
4.903.994,69
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.903.994,69
4.903.994,69
4.896.991,01
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 604.778,39 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 76.882,76 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 52.887,50 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 44.135,95 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 264.437,51 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 1.043.122,11 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 250.103,73
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 250.103,73
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.495.064,69 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.408.930,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

23-23887560-9
JORGE CRISTIAN PABLO BAQUERO

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

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:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

No

04
No
Si

01 - Activo

01 - Capital Federal
0%

3.579.347,81
2.674.292,72
3.579.347,81
3.579.347,81
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.579.347,81
3.579.347,81
3.572.344,13
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
441.184,50
56.085,80

(0,00 %) 0,00
38.581,32
32.214,13
192.906,58
760.972,33
0,00

: 00

Contribuciones de Obra Social:

182.546,74
0,00

0,00

182.546,74

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
3.417.257,81
0

0,00

0,00

. 0,00
: 0,00

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0
0,00
0,00
0,00
162.090,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-20891035-4
JUAN CARLOS AUGUSTO BEZZOLA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.996.597,56
2.674.292,72
3.996.597,56
3.996.597,56
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.996.597,56
3.996.597,56
3.989.593,88
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
492.714,84 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
62.636,62 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
43.087,61 0,00
Decreto 788/05: 0,00
35.969,38
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
215.438,07 0,00
849.846.52 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
: 00
Aportes de Obra Social:
203.826,48
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
203.826,48
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.427.722,56 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 568.875,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

27-25705538-3
CARLA VERONICA BORRACCHIA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

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:

No

04
No
Si

01 - Activo

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente

00 - No Incapacitad
01 - Capital Federal
0%

4.155.487,86
2.674.292,72
4.155.487,86
4.155.487,86
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.155.487,86
4.155.487,86
4.148.484,18
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
512.337,80
65.131,20

(0,00 %) 0,00
44.803,63
37.399,39
224.018,15
883.690,17
0,00

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 211.929,88
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 211.929,88
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 4.155.487,86
Cant. horas extra: 0
Plus zona desfavorable: 0,00
Vacaciones: 0,00
Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !
Rectif. remuneracion: 0,00

(o]

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

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

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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-42095215-6
FRANCO MATIAS BRIZUELA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Obra Social:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneracion Total:

No

00

No

Si

01

- Activo

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

01

00

- Capital Federal

2.226.000,00

Rem. Imponible 1: 2.226.000,00
Rem. Imponible 2: 2.226.000,00
Rem. Imponible 3: 2.226.000,00
Rem. Imponible 4: 2.226.000,00
Rem. Imponible 5: 2.226.000,00
Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 2.226.000,00
Rem. Imponible 9: 2.226.000,00
Rem. Imponible 10: 2.218.996,32
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas

Previsional: 274.046,05

PAMI: 34.838,24

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 23.965,16
ANSSAL: 20.034,00

Asigs. Familiares: 119.825,80

Total Contribuciones SS: 472.709,25
Contrib. RENATRE: 0,00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 113.526,00
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 113.526,00
0sS:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 2.226.000,00

Cant. horas extra: 0

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

Compensables PAMI:
0,00 Aporte Adicional:

0,00 Aporte Diferencial:

0.00 ANSSAL:

! Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:

0,00 Excedentes:

0,00 )

Total Aportes SS:
Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes:

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:

244.860,00
66.780,00
(0,00 %) 0,00
0,00
10.017,00
0,00

0,00

0,00
321.657,00
0,00

56.763,00
0,00
0,00
56.763,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-32318562-0
CAPOTONDO HERNAN EZEQUIEL

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge: No

Hijos: 00

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

. .4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

4.723.537,37
2.674.292,72
4.723.537,37
4.723.537,37
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.723.537,37
4.723.537,37
4.716.533,69
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 582.491,91 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 74.049,58 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 50.938,56 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 42.511,84 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 254.692,82 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 1.004.684,71 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 240.900,41
Contribucién 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 240.900,41
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.629.185,37 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.094.352,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-17290993-1
JORGE ENRIQUE CAVALIERI

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

01

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

3.111.971,73
2.674.292,72
3.111.971,73
3.111.971,73
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.111.971,73
3.111.971,73
3.104.968,05
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
383.463,55
48.748,00

(0,00 %) 0,00
33.533,65
28.007,75
167.668,27
661.421,22
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

158.710,56
0,00

0,00

158.710,56

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.805.247,73
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 306.724,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 23-40990073-9 . I:l
Nombre y Apellido: LUCAS COSTA seleccionar CUIL:
Datos de generales:
Cényuge: No Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
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:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

01

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social
Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:
Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

- Capital Federal

0%

3.188.911,10
2.674.292,72
3.188.911,10
3.188.911,10
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.188.911,10
3.188.911,10
3.181.907,42
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
392.965,57
49.955,95

(0,00 %) 0,00
34.364,60
28.700,20
171.823,00
677.809,32
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

162.634,47
0,00

0,00

162.634,47

- Activo

30
2.625.339,10
0

0,00

0,00

0,00
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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 563.572,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 27-20891705-1

Nombre y Apellido: KARINA PAOLA CURIA

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Coényuge: No
Hijos: 03
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.O.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 -

Localidad: 01 -
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Remuneracion Total: 3.

Activo

Capital Federal

330.109,70
2.674.292,72
3.330.109,70
3.330.109,70
2.674.292,72
2.674.292,72

0,00

0,00
3.330.109,70
3.330.109,70
3.323.106,02

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

410.403,59
52.172,76
(0,00 %) 0,00
35.889,55
29.970,99
179.447,73
707.884,62
0,00

169.835,59
0,00

0,00

169.835,59

Activo

30
3.108.171,70
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Aportes de Obra Social:

Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 221.938,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-30996822-1
BRUNO MARTIN DI CROCE

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
0,00

0,00
2.437.318,40
2.437.318,40
2.430.314,72
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: 268.105,02
Determinadas Compensables
300.143.87 0.00 PAMI: 73.119,55
o ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
38.155,94 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) Uy ' ANSSAL: 10.967,93
26.247,40 0,00
Decreto 788/05: 0,00
21.935,87
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
131.236,99 0,00
517.720.07 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 352.192,50
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
124.303,24
0,00 Aporte: 62.151,62
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 62.151,62
124.303,24
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.437.318,40 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 0,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-35140936-4
CHRISTIAN DAMIAN DIP

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Conyuge:

Hijos:

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

No

00
No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
0,00

0,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.661.207,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
328.659,10
41.780,95

(0,00 %) 0,00
28.741,04
24.013,90
143.705,20
566.900,19
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

136.078,76
0,00

0,00

136.078,76

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.472.768,00
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 293.503,21
PAMI: 80.046,33
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.006,95
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 385.556,49
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.039,38
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.039,38
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 195.443,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-96049564-1
CARLOS ANDRES ESCOBAR GONZALEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

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:

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
03

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%

23.136.740,64
2.310.291,76
6.859.595,86
6.859.595,86
2.310.291,76
2.310.291,76
0,00

0,00
6.859.595,86
6.859.595,86
6.853.545,46
0,00

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

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

0,00
Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;,:::::i
846.412,86 0,00 icional:
Aporte Adicional:
107.600,66 i i

Aporte Diferencial:

(0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL:

74.018,29 0,00
Decreto 788/05:
61.736,36 Ap. personal Reg. esp.:
370.001,45 0,00 o ceedenten:
1.459.859,62 0,00 :
000 Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00

Aportes de Obra Social:

Contribucion: 349.839,39
Contr!b_uciérr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 349.839,39
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 17 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 5.676.467,51 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:
Vacaciones: 0,00 Premios:
Maternidad / Art ]i?;-Gl;iy 0,00 Conceptos no remun.:
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

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

254.132,09
69.308,75
(0,00 %) 0,00
0,00
10.396,31
0,00

0,00

0,00
333.837,15
0,00

58.912,44
0,00
0,00
58.912,44

0

0,00

0,00
970.914,35
212.214,00

16.277.144,78
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-36171093-3
MARIANO AGUSTIN ESTANGA DIMANI

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.191.546,36
2.674.292,72
3.191.546,36
3.191.546,36
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.191.546,36
3.191.546,36
3.184.542,68
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
393.291,02 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.997,32 y .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
34.393,06 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.723,92
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.965,30 0,00
678.370.62 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.768,86
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.768,86
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.760.947,36 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 430.599,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: DIEGO O

20-33541652-0

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

RLANDO FERNANDEZ

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.750.066,88
2.674.292,72
3.750.066,88
3.750.066,88
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.750.066,88
3.750.066,88
3.743.063,20
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
462.268,31 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
58.766,09 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U ' ANSSAL: 12.034,32
40.425,08 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.750,60
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
202.125,41 0,00
797.335.49 0.00 Excedentes: 0,00
’ 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
191.253,41
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
191.253,41
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.059.316,88 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 690.750,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-34211026-7
LUCAS MARTIN FONTAN

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.178.778,17
2.674.292,72
3.178.778,17
3.178.778,17
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.178.778,17
3.178.778,17
3.171.774,49
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
391.714,15 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.796,86 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
34.255,16 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.609,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.275,82 0,00
675.650.99 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.117,69
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.117,69
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.690.636,17 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 488.142,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-16076854-2
EDUARDO HERIBERTO FREDES

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
03

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%

4.618.868,04
2.674.292,72
4.618.868,04
4.618.868,04
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.618.868,04
4.618.868,04
4.611.864,36
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L. PAMI: 80.228,78
Previsional: 569.565,25 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 72.406,27 y .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 49.808,14 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 41.569,81 A ersonal Req. esb.: 0,00
Asigs. Familiares: 249.040,68 0,00 B i 000
Total Contribuciones SS: 982.390,15 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrib. ' ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 235.562,27
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:i' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 235.562,27
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.329.634,04 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.289.234,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-27711144-7
DAVID GABRIEL FUSCO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.248.749,18
2.674.292,72
3.248.749,18
3.248.749,18
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.248.749,18
3.248.749,18
3.241.745,50
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
400.355,57 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
50.895,40 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
35.010,85 0,00
Decreto 788/05: 0,00
29.238,74
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
175.054,26 0,00
690.554 82 0.00 Excedentes: 0,00
: 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
165.686,21
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
165.686,21
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.974.056,18 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 274.693,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-37075825-6
MAURO GIORDANO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.767.875,79
2.674.292,72
3.767.875,79
3.767.875,79
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.767.875,79
3.767.875,79
3.760.872,11
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 464.467,71 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 59.045,69 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 40.617,42 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 33.910,88 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 203.087,09 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 801.128,79 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 192.161,67
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 192.161,67
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.050.662,79 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.717.213,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-50394816-4
ABB S.A.U.

Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-26240194-5
ALBERTO GOMEZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacioén: 01

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Conyuge: No
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No

- Activo

4.092.098,45
2.674.292,72
4.092.098,45
4.092.098,45
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.092.098,45
4.092.098,45
4.085.094,77
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
504.509,20
64.135,99

(0,00 %) 0,00
44.119,02
36.828,89
220.595,12
870.188,22
0,00

Contribuciones de Obra Social:

208.697,02
0,00

0,00

208.697,02

- Activo

30
4.092.098,45
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-31504343-4
GERARDO GABRIEL GRILLO PAZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

01

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

3.149.344,67
2.674.292,72
3.149.344,67
3.149.344,67
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.149.344,67
3.149.344,67
3.142.340,99
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
388.079,11
49.334,75

(0,00 %) 0,00
33.937,28
28.344,10
169.686,41
669.381,65
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

160.616,58
0,00

0,00

160.616,58

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
3.087.312,67
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 62.032,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-40536876-6
IVAN NICOLAS HOFFERLE

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Obra Social:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneracion Total:

No

00

No

Si

01

- Activo

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

01

00

- Capital Federal

2.120.000,00

Rem. Imponible 1: 2.120.000,00
Rem. Imponible 2: 2.120.000,00
Rem. Imponible 3: 2.120.000,00
Rem. Imponible 4: 2.120.000,00
Rem. Imponible 5: 2.120.000,00
Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 2.120.000,00
Rem. Imponible 9: 2.120.000,00
Rem. Imponible 10: 2.112.996,32
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas

Previsional: 260.955,05

PAMI: 33.174,04

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 22.820,36
ANSSAL: 19.080,00

Asigs. Familiares: 114.101,80

Total Contribuciones SS: 450.131,25
Contrib. RENATRE: 0,00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 108.120,00
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 108.120,00
0sS:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 2.120.000,00

Cant. horas extra: 0

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

Compensables PAMI:
0,00 Aporte Adicional:

0,00 Aporte Diferencial:

0.00 ANSSAL:

! Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:

0,00 Excedentes:

0,00 )

Total Aportes SS:
Seg. Sepelio UATRE:

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

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:

233.200,00
63.600,00
(0,00 %) 0,00
0,00
9.540,00
0,00

0,00

0,00
306.340,00
0,00

54.060,00
0,00
0,00
54.060,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

27-40208881-3
LAGO VALENTINA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
0,00

0,00
2.663.980,34
2.663.980,34
2.656.976,66
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: 293.037,84
Determinadas Compensables PAMI: 79.919 41
Previsional: 328.136,62 0,00 .. !
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 41.714,53 N .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 11.987,91
Fondo Nac. de Empleo: 28.695,35 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 23.975,82 Ap. personal Reg. esp.: 0’00
Asigs. Familiares: 143.476,74 0,00 Excedentes: 0,00
Total Contribuciones SS: 565.999,06 0,00 !
. Total Aportes SS: 384.945,16
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: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 135.863,00
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 67.931,50
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 67.931,50
Total
Contribucion 135.863,00
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.663.980,34 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-95928147-6
ALONZO DAVID LINARES MORA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

00

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.827.119,18
2.674.292,72
2.827.119,18
2.827.119,18
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.827.119,18
2.827.119,18
2.820.115,50
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
348.284,26
44,275,81

(0,00 %) 0,00
30.457,25
25.444,07
152.286,24
600.747,63
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

144.183,08
0,00

0,00

144.183,08

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.648.139,18
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 178.980,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-33740065-6
DAVID NICOLAS LOPEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.694.401,73
2.674.292,72
3.694.401,73
3.694.401,73
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.694.401,73
3.694.401,73
3.687.398,05
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
455.393 66 0.00 PAMI: 80.228,78
o ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
57.892,15 N .
0.00%) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
39.823,90 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.249,62
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
199.119,49 0,00
785.478.82 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
188.414,49
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
188.414,49
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.799.164,73 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 895.237,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-36136438-5
FERNANDO CARLOS MADRIAGA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

00

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
0,00

0,00
2.080.074,05
2.080.074,05
2.073.070,37
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
256.024,19
32.547,20

(0,00 %) 0,00
22.389,16
18.720,67
111.945,80
441.627,02
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

106.083,78
0,00

0,00

106.083,78

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.052.955,05
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 228.808,15
PAMI: 62.402,22
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 9.360,33
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 300.570,70
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 53.041,89
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 53.041,89
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 27.119,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-36293386-3
MARIANO LEONEL MONTIRONI

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.190.056,39
2.674.292,72
3.190.056,39
3.190.056,39
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.190.056,39
3.190.056,39
3.183.052,71
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
393.107,01 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.973,93 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
© ™ 3)7 607 000 ANSSAL: 12.034,32
Ay ! Decreto 788/05: 0,00
28.710,51
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.884,85 0,00
678.053.27 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.692,88
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.692,88
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.967.681,39 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 222.375,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

23-31896557-9
JUAN MANUEL PAGLIERO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.696.103,54
2.674.292,72
3.696.103,54
3.696.103,54
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.696.103,54
3.696.103,54
3.689.099,86
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
455.603,83 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
57.918,87 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
39.842,28 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.264,93
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
199.211,39 0,00
785.841.30 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
188.501,28
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
188.501,28
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.045.871,54 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 650.232,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 20-26574671-4

Nombre y Apellido: SEBASTIAN ROBERTO PALOTTE

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Coényuge: No
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.O.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 -

Localidad: 01 -
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Remuneracion Total: 3.

Activo

Capital Federal

254.649,82
2.674.292,72
3.254.649,82
3.254.649,82
2.674.292,72
2.674.292,72

0,00

0,00
3.254.649,82
3.254.649,82
3.247.646,14

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

401.084,30
50.988,04
(0,00 %) 0,00
35.074,58
29.291,85
175.372,89
691.811,66
0,00

165.987,14
0,00

0,00

165.987,14

Activo

30
3.254.649,82
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Aportes de Obra Social:

Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 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.: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-38047506-6
SERGIO ROBERTO PICCOLO GNIUS

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

00

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
0,00

0,00
2.487.486,45
2.487.486,45
2.480.482,77
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
306.339,62
38.943,58

(0,00 %) 0,00
26.789,21
22.387,38
133.946,07
528.405,86
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

126.861,81
0,00

0,00

126.861,81

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
1.614.382,45
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 273.623,51
PAMI: 74.624,59
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 11.193,69
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 359.441,79
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 63.430,90
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 63.430,90
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 873.104,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

27-96178151-0
DIEGO SEBASTIAN POSSO JACOME

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

01

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.752.129,27
2.674.292,72
2.752.129,27
2.752.129,27
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.752.129,27
2.752.129,27
2.745.125,59
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
339.023,01
43.098,47

(0,00 %) 0,00
29.647,36
24.769,16
148.236,78
584.774,78
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

140.358,59
0,00

0,00

140.358,59

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.697.891,27
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 54.238,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-35292036-4
DIEGO EDUARDO PRIDA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.121.718,13
2.674.292,72
3.121.718,13
3.121.718,13
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.121.718,13
3.121.718,13
3.114.714,45
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
384.667,23 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
48.901,02 y .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) ' ANSSAL: 12.034,32
33.638,92 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.095,46
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
168.194,58 0,00
663.497.21 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
159.207,62
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
159.207,62
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.796.290,13 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 325.428,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-23603851-4
QUADRI SERGIO FABIAN

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

4.229.941,97
2.674.292,72
4.229.941,97
4.229.941,97
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.229.941,97
4.229.941,97
4.222.938,29
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
521,532 88 0.00 PAMI: 80.228,78
ey ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
66.300,13 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) J ' ANSSAL: 12.034,32
45.607,73 0,00
Decreto 788/05: 0,00
38.069,48
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
228.038,67 0,00
899,548 89 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
215.727,04
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
215.727,04
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
4.175.703,97 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 54.238,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: HERNAN

20-25745372-4

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

MATIAS SILVA

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.159.860,74
2.674.292,72
3.159.860,74
3.159.860,74
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.159.860,74
3.159.860,74
3.152.857,06
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
389.377,85 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.499,86 N .
0.00 % 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) ' ANSSAL: 12.034,32
34.050,86 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.438,75
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
170.254,28 0,00
671.621.60 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
161.152,90
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
161.152,90
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.000.451,74 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 159.409,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:

B Contribuyente: ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-41147964-2
TOMAS TAVELLA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicidn:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Con Cobertura S.C.V.0.: 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%

1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
0,00

0,00
1.945.795,18
1.945.795,18
1.938.791,50
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
239.440,75
30.439,03

(0,00 %) 0,00
20.938,95
17.512,16
104.694,74
413.025,63
0,00

Contribuciones de Obra Social:

99.235,55
0,00

0,00

99.235,55

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
1.945.795,18
0

0,00

0,00

0,00
0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 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:

214.037,47
58.373,86
(0,00 %) 0,00
0,00
8.756,08
0,00

0,00

0,00
281.167,41
0,00

49.617,78
0,00
0,00
49.617,78

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-33847454-8
DIEGO DANIEL TORRES

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

01

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.995.886,11
2.674.292,72
2.995.886,11
2.995.886,11
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.995.886,11
2.995.886,11
2.988.882,43
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
369.126,98
46.925,45

(0,00 %) 0,00
32.279,93
26.962,97
161.399,65
636.694,98
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

152.790,19
0,00

0,00

152.790,19

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.731.867,11
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 264.019,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-23878881-2
FERNANDO DANIEL VALDEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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:

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

4.153.440,01
2.674.292,72
4.029.077,01
4.029.077,01
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.029.077,01
4.153.440,01
4.022.073,33
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
496.726,06 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
63.146,55 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
43.438,39 0,00
Decreto 788/05: 0,00
36.261,69
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
217.191,96 0,00
856.764.65 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
: 00
Aportes de Obra Social:
205.482,93
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
205.482,93
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.893.482,01 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 135.595,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 124.363,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: HERNAN

23-24041766-9

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

LEONARDO ABIUSO

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
02

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%

4.529.996,34
2.674.292,72
4.529.996,34
4.529.996,34
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.529.996,34
4.529.996,34
4.522.992,66
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
558.589.50 0.00 PAMI: 80.228,78
el ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
71.010,98 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
48.848,32 0,00
Decreto 788/05: 0,00
40.769,97
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
244.241,60 0,00
963,460 46 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
231.029,81
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
231.029,81
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.879.764,34 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 650.232,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-31917236-0
DARIO GONZALO ALVAREZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

4.903.994,69
2.674.292,72
4.903.994,69
4.903.994,69
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.903.994,69
4.903.994,69
4.896.991,01
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 604.778,39 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 76.882,76 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 52.887,50 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 44.135,95 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 264.437,51 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 1.043.122,11 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 250.103,73
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 250.103,73
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.495.064,69 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.408.930,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

23-23887560-9
JORGE CRISTIAN PABLO BAQUERO

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

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:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

No

04
No
Si

01 - Activo

01 - Capital Federal
0%

3.579.347,81
2.674.292,72
3.579.347,81
3.579.347,81
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.579.347,81
3.579.347,81
3.572.344,13
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
441.184,50
56.085,80

(0,00 %) 0,00
38.581,32
32.214,13
192.906,58
760.972,33
0,00

: 00

Contribuciones de Obra Social:

182.546,74
0,00

0,00

182.546,74

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
3.417.257,81
0

0,00

0,00

. 0,00
: 0,00

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0
0,00
0,00
0,00
162.090,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-20891035-4
JUAN CARLOS AUGUSTO BEZZOLA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.996.597,56
2.674.292,72
3.996.597,56
3.996.597,56
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.996.597,56
3.996.597,56
3.989.593,88
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
492.714,84 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
62.636,62 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
43.087,61 0,00
Decreto 788/05: 0,00
35.969,38
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
215.438,07 0,00
849.846.52 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
: 00
Aportes de Obra Social:
203.826,48
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
203.826,48
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.427.722,56 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 568.875,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

27-25705538-3
CARLA VERONICA BORRACCHIA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

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:

No

04
No
Si

01 - Activo

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente

00 - No Incapacitad
01 - Capital Federal
0%

4.155.487,86
2.674.292,72
4.155.487,86
4.155.487,86
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.155.487,86
4.155.487,86
4.148.484,18
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
512.337,80
65.131,20

(0,00 %) 0,00
44.803,63
37.399,39
224.018,15
883.690,17
0,00

00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 211.929,88
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 211.929,88
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 4.155.487,86
Cant. horas extra: 0
Plus zona desfavorable: 0,00
Vacaciones: 0,00
Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !
Rectif. remuneracion: 0,00

(o]

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

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

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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-42095215-6
FRANCO MATIAS BRIZUELA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Obra Social:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneracion Total:

No

00

No

Si

01

- Activo

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

01

00

- Capital Federal

2.226.000,00

Rem. Imponible 1: 2.226.000,00
Rem. Imponible 2: 2.226.000,00
Rem. Imponible 3: 2.226.000,00
Rem. Imponible 4: 2.226.000,00
Rem. Imponible 5: 2.226.000,00
Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 2.226.000,00
Rem. Imponible 9: 2.226.000,00
Rem. Imponible 10: 2.218.996,32
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas

Previsional: 274.046,05

PAMI: 34.838,24

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 23.965,16
ANSSAL: 20.034,00

Asigs. Familiares: 119.825,80

Total Contribuciones SS: 472.709,25
Contrib. RENATRE: 0,00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 113.526,00
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 113.526,00
0sS:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 2.226.000,00

Cant. horas extra: 0

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

Compensables PAMI:
0,00 Aporte Adicional:

0,00 Aporte Diferencial:

0.00 ANSSAL:

! Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:

0,00 Excedentes:

0,00 )

Total Aportes SS:
Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes:

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:

244.860,00
66.780,00
(0,00 %) 0,00
0,00
10.017,00
0,00

0,00

0,00
321.657,00
0,00

56.763,00
0,00
0,00
56.763,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-32318562-0
CAPOTONDO HERNAN EZEQUIEL

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge: No

Hijos: 00

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

. .4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

4.723.537,37
2.674.292,72
4.723.537,37
4.723.537,37
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.723.537,37
4.723.537,37
4.716.533,69
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 582.491,91 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 74.049,58 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 50.938,56 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 42.511,84 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 254.692,82 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 1.004.684,71 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 240.900,41
Contribucién 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 240.900,41
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.629.185,37 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.094.352,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-17290993-1
JORGE ENRIQUE CAVALIERI

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

01

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

3.111.971,73
2.674.292,72
3.111.971,73
3.111.971,73
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.111.971,73
3.111.971,73
3.104.968,05
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
383.463,55
48.748,00

(0,00 %) 0,00
33.533,65
28.007,75
167.668,27
661.421,22
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

158.710,56
0,00

0,00

158.710,56

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.805.247,73
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 306.724,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




A CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 23-40990073-9 . I:l
Nombre y Apellido: LUCAS COSTA seleccionar CUIL:
Datos de generales:
Cényuge: No Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.
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:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

01

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social
Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:
Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

049 - Actividades no clasificadas
008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
00 - No Incapacitado

- Capital Federal

0%

3.188.911,10
2.674.292,72
3.188.911,10
3.188.911,10
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.188.911,10
3.188.911,10
3.181.907,42
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
392.965,57
49.955,95

(0,00 %) 0,00
34.364,60
28.700,20
171.823,00
677.809,32
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

162.634,47
0,00

0,00

162.634,47

- Activo

30
2.625.339,10
0

0,00

0,00

0,00
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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 563.572,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 27-20891705-1

Nombre y Apellido: KARINA PAOLA CURIA

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Coényuge: No
Hijos: 03
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.O.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 -

Localidad: 01 -
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Remuneracion Total: 3.

Activo

Capital Federal

330.109,70
2.674.292,72
3.330.109,70
3.330.109,70
2.674.292,72
2.674.292,72

0,00

0,00
3.330.109,70
3.330.109,70
3.323.106,02

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

410.403,59
52.172,76
(0,00 %) 0,00
35.889,55
29.970,99
179.447,73
707.884,62
0,00

169.835,59
0,00

0,00

169.835,59

Activo

30
3.108.171,70
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Aportes de Obra Social:

Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 221.938,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-30996822-1
BRUNO MARTIN DI CROCE

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
2.437.318,40
0,00

0,00
2.437.318,40
2.437.318,40
2.430.314,72
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: 268.105,02
Determinadas Compensables
300.143.87 0.00 PAMI: 73.119,55
o ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
38.155,94 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) Uy ' ANSSAL: 10.967,93
26.247,40 0,00
Decreto 788/05: 0,00
21.935,87
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
131.236,99 0,00
517.720.07 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 352.192,50
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
124.303,24
0,00 Aporte: 62.151,62
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 62.151,62
124.303,24
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.437.318,40 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 0,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-35140936-4
CHRISTIAN DAMIAN DIP

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Conyuge:

Hijos:

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

No

00
No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.668.211,00
0,00

0,00
2.668.211,00
2.668.211,00
2.661.207,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
328.659,10
41.780,95

(0,00 %) 0,00
28.741,04
24.013,90
143.705,20
566.900,19
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

136.078,76
0,00

0,00

136.078,76

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.472.768,00
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 293.503,21
PAMI: 80.046,33
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.006,95
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 385.556,49
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.039,38
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.039,38
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 195.443,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-96049564-1
CARLOS ANDRES ESCOBAR GONZALEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

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:

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
03

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%

23.136.740,64
2.310.291,76
6.859.595,86
6.859.595,86
2.310.291,76
2.310.291,76
0,00

0,00
6.859.595,86
6.859.595,86
6.853.545,46
0,00

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

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

0,00
Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;,:::::i
846.412,86 0,00 icional:
Aporte Adicional:
107.600,66 i i

Aporte Diferencial:

(0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL:

74.018,29 0,00
Decreto 788/05:
61.736,36 Ap. personal Reg. esp.:
370.001,45 0,00 o ceedenten:
1.459.859,62 0,00 :
000 Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00

Aportes de Obra Social:

Contribucion: 349.839,39
Contr!b_uciérr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0,00 Excedentes:
2641: Total Aporte OS:
Total
Contribucion 349.839,39
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 17 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 5.676.467,51 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:
Vacaciones: 0,00 Premios:
Maternidad / Art ]i?;-Gl;iy 0,00 Conceptos no remun.:
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

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

254.132,09
69.308,75
(0,00 %) 0,00
0,00
10.396,31
0,00

0,00

0,00
333.837,15
0,00

58.912,44
0,00
0,00
58.912,44

0

0,00

0,00
970.914,35
212.214,00

16.277.144,78
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-36171093-3
MARIANO AGUSTIN ESTANGA DIMANI

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.191.546,36
2.674.292,72
3.191.546,36
3.191.546,36
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.191.546,36
3.191.546,36
3.184.542,68
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
393.291,02 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.997,32 y .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
34.393,06 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.723,92
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.965,30 0,00
678.370.62 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.768,86
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.768,86
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.760.947,36 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 430.599,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: DIEGO O

20-33541652-0

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

RLANDO FERNANDEZ

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.750.066,88
2.674.292,72
3.750.066,88
3.750.066,88
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.750.066,88
3.750.066,88
3.743.063,20
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
462.268,31 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
58.766,09 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U ' ANSSAL: 12.034,32
40.425,08 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.750,60
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
202.125,41 0,00
797.335.49 0.00 Excedentes: 0,00
’ 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
191.253,41
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
191.253,41
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.059.316,88 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 690.750,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-34211026-7
LUCAS MARTIN FONTAN

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.178.778,17
2.674.292,72
3.178.778,17
3.178.778,17
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.178.778,17
3.178.778,17
3.171.774,49
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
391.714,15 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.796,86 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
34.255,16 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.609,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.275,82 0,00
675.650.99 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.117,69
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.117,69
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.690.636,17 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 488.142,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-16076854-2
EDUARDO HERIBERTO FREDES

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
03

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%

4.618.868,04
2.674.292,72
4.618.868,04
4.618.868,04
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.618.868,04
4.618.868,04
4.611.864,36
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L. PAMI: 80.228,78
Previsional: 569.565,25 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 72.406,27 y .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 49.808,14 0,00
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 41.569,81 A ersonal Req. esb.: 0,00
Asigs. Familiares: 249.040,68 0,00 B i 000
Total Contribuciones SS: 982.390,15 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrib. ' ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 235.562,27
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:i' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 235.562,27
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.329.634,04 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.289.234,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-27711144-7
DAVID GABRIEL FUSCO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.248.749,18
2.674.292,72
3.248.749,18
3.248.749,18
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.248.749,18
3.248.749,18
3.241.745,50
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
400.355,57 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
50.895,40 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
35.010,85 0,00
Decreto 788/05: 0,00
29.238,74
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
175.054,26 0,00
690.554 82 0.00 Excedentes: 0,00
: 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
165.686,21
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
165.686,21
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.974.056,18 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 274.693,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-37075825-6
MAURO GIORDANO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.767.875,79
2.674.292,72
3.767.875,79
3.767.875,79
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.767.875,79
3.767.875,79
3.760.872,11
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
L PAMI: 80.228,78
Previsional: 464.467,71 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 59.045,69 N .
A . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.034,32
Fondo Nac. de Empleo: 40.617,42 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 33.910,88 Ap. personal Reg. es| 0’00
Asigs. Familiares: 203.087,09 0,00 P-P Excegént:s'j 000
Total Contribuciones SS: 801.128,79 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.435,30
ontrio. : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 192.161,67
Contribucion 0.00 Aporte: 68.194,46
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;éz:;' 0,00 Excedentes: 0,00
: Total Aporte OS: 68.194,46
Total
Contribucion 192.161,67
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.050.662,79 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 1.717.213,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-50394816-4
ABB S.A.U.

Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-26240194-5
ALBERTO GOMEZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacioén: 01

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Conyuge: No
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No

- Activo

4.092.098,45
2.674.292,72
4.092.098,45
4.092.098,45
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.092.098,45
4.092.098,45
4.085.094,77
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
504.509,20
64.135,99

(0,00 %) 0,00
44.119,02
36.828,89
220.595,12
870.188,22
0,00

Contribuciones de Obra Social:

208.697,02
0,00

0,00

208.697,02

- Activo

30
4.092.098,45
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador:

19, inc. @)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 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:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

294.172,20
80.228,78
(0,00 %) 0,00
0,00
12.034,32
0,00

0,00

0,00
386.435,30
0,00

68.194,46
0,00
0,00
68.194,46

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-31504343-4
GERARDO GABRIEL GRILLO PAZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

01

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

3.149.344,67
2.674.292,72
3.149.344,67
3.149.344,67
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.149.344,67
3.149.344,67
3.142.340,99
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
388.079,11
49.334,75

(0,00 %) 0,00
33.937,28
28.344,10
169.686,41
669.381,65
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

160.616,58
0,00

0,00

160.616,58

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
3.087.312,67
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 62.032,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-40536876-6
IVAN NICOLAS HOFFERLE

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

Obra Social:

Datos Complementarios:

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneracion Total:

No

00

No

Si

01

- Activo

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
049 - Actividades no clasificadas

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

01

00

- Capital Federal

2.120.000,00

Rem. Imponible 1: 2.120.000,00
Rem. Imponible 2: 2.120.000,00
Rem. Imponible 3: 2.120.000,00
Rem. Imponible 4: 2.120.000,00
Rem. Imponible 5: 2.120.000,00
Rem. Imponible 6: 0,00
Rem. Imponible 7: 0,00
Rem. Imponible 8: 2.120.000,00
Rem. Imponible 9: 2.120.000,00
Rem. Imponible 10: 2.112.996,32
Rem. Imponible 11: 0,00
Asig. Fam. pagadas: 0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas

Previsional: 260.955,05

PAMI: 33.174,04

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00
Fondo Nac. de Empleo: 22.820,36
ANSSAL: 19.080,00

Asigs. Familiares: 114.101,80

Total Contribuciones SS: 450.131,25
Contrib. RENATRE: 0,00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion: 108.120,00
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 108.120,00
0sS:

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

Cant. de dias trabajados: 30

Sueldo: 2.120.000,00

Cant. horas extra: 0

Plus zona desfavorable: 0,00

Vacaciones: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley 0.00
27.674: !

Rectif. remuneracion: 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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

Compensables PAMI:
0,00 Aporte Adicional:

0,00 Aporte Diferencial:

0.00 ANSSAL:

! Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:

0,00 Excedentes:

0,00 )

Total Aportes SS:
Seg. Sepelio UATRE:

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

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:

233.200,00
63.600,00
(0,00 %) 0,00
0,00
9.540,00
0,00

0,00

0,00
306.340,00
0,00

54.060,00
0,00
0,00
54.060,00

0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

27-40208881-3
LAGO VALENTINA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Remuneraciones:

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

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
2.663.980,34
0,00

0,00
2.663.980,34
2.663.980,34
2.656.976,66
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: 293.037,84
Determinadas Compensables PAMI: 79.919 41
Previsional: 328.136,62 0,00 .. !
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 41.714,53 N .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 11.987,91
Fondo Nac. de Empleo: 28.695,35 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 23.975,82 Ap. personal Reg. esp.: 0’00
Asigs. Familiares: 143.476,74 0,00 Excedentes: 0,00
Total Contribuciones SS: 565.999,06 0,00 !
. Total Aportes SS: 384.945,16
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: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 135.863,00
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 67.931,50
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 67.931,50
Total
Contribucion 135.863,00
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.663.980,34 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00
Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad / Art ]i'?;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-95928147-6
ALONZO DAVID LINARES MORA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

00

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.827.119,18
2.674.292,72
2.827.119,18
2.827.119,18
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.827.119,18
2.827.119,18
2.820.115,50
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
348.284,26
44,275,81

(0,00 %) 0,00
30.457,25
25.444,07
152.286,24
600.747,63
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

144.183,08
0,00

0,00

144.183,08

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.648.139,18
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 178.980,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-33740065-6
DAVID NICOLAS LOPEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.694.401,73
2.674.292,72
3.694.401,73
3.694.401,73
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.694.401,73
3.694.401,73
3.687.398,05
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
455.393 66 0.00 PAMI: 80.228,78
o ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
57.892,15 N .
0.00%) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
39.823,90 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.249,62
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
199.119,49 0,00
785.478.82 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
188.414,49
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
188.414,49
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.799.164,73 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 895.237,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-36136438-5
FERNANDO CARLOS MADRIAGA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

00

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
2.080.074,05
0,00

0,00
2.080.074,05
2.080.074,05
2.073.070,37
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
256.024,19
32.547,20

(0,00 %) 0,00
22.389,16
18.720,67
111.945,80
441.627,02
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

106.083,78
0,00

0,00

106.083,78

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.052.955,05
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 228.808,15
PAMI: 62.402,22
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 9.360,33
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 300.570,70
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 53.041,89
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 53.041,89
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 27.119,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-36293386-3
MARIANO LEONEL MONTIRONI

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.190.056,39
2.674.292,72
3.190.056,39
3.190.056,39
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.190.056,39
3.190.056,39
3.183.052,71
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
393.107,01 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.973,93 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
© ™ 3)7 607 000 ANSSAL: 12.034,32
Ay ! Decreto 788/05: 0,00
28.710,51
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
171.884,85 0,00
678.053.27 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
162.692,88
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
162.692,88
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.967.681,39 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 222.375,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

23-31896557-9
JUAN MANUEL PAGLIERO

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.696.103,54
2.674.292,72
3.696.103,54
3.696.103,54
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.696.103,54
3.696.103,54
3.689.099,86
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
455.603,83 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
57.918,87 N .
0.00 %) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
39.842,28 0,00
Decreto 788/05: 0,00
33.264,93
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
199.211,39 0,00
785.841.30 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
188.501,28
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
188.501,28
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.045.871,54 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 650.232,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT: 30-50394816-4 Periodo: 10/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: ABB S.A.U. lunes, 11 de noviembre de 2024
Declaracion Jurada para Periodo 10/2024
CUIL: 20-26574671-4

Nombre y Apellido: SEBASTIAN ROBERTO PALOTTE

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Coényuge: No
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.O.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 -

Localidad: 01 -
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Remuneracion Total: 3.

Activo

Capital Federal

254.649,82
2.674.292,72
3.254.649,82
3.254.649,82
2.674.292,72
2.674.292,72

0,00

0,00
3.254.649,82
3.254.649,82
3.247.646,14

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

401.084,30
50.988,04
(0,00 %) 0,00
35.074,58
29.291,85
175.372,89
691.811,66
0,00

165.987,14
0,00

0,00

165.987,14

Activo

30
3.254.649,82
0

0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

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

Aportes de Seguridad Social:

Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00

0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Aportes de Obra Social:

Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 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.: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-38047506-6
SERGIO ROBERTO PICCOLO GNIUS

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

00

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
2.487.486,45
0,00

0,00
2.487.486,45
2.487.486,45
2.480.482,77
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
306.339,62
38.943,58

(0,00 %) 0,00
26.789,21
22.387,38
133.946,07
528.405,86
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

126.861,81
0,00

0,00

126.861,81

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
1.614.382,45
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 273.623,51
PAMI: 74.624,59
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 11.193,69
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 359.441,79
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 63.430,90
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 63.430,90
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 873.104,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

ABB S.A.U.

30-50394816-4

B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

27-96178151-0
DIEGO SEBASTIAN POSSO JACOME

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :
Con Cobertura S.C.V.O.:

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

No

01

No

Si

01

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01

00

- Activo

- Capital Federal

0%

2.752.129,27
2.674.292,72
2.752.129,27
2.752.129,27
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.752.129,27
2.752.129,27
2.745.125,59
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
339.023,01
43.098,47

(0,00 %) 0,00
29.647,36
24.769,16
148.236,78
584.774,78
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

140.358,59
0,00

0,00

140.358,59

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.697.891,27
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 54.238,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-35292036-4
DIEGO EDUARDO PRIDA

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

No Tipo de Empleador: 19, inc. a)
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%

3.121.718,13
2.674.292,72
3.121.718,13
3.121.718,13
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.121.718,13
3.121.718,13
3.114.714,45
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
384.667,23 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
48.901,02 y .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) ' ANSSAL: 12.034,32
33.638,92 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.095,46
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
168.194,58 0,00
663.497.21 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
159.207,62
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
159.207,62
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
2.796.290,13 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 325.428,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-23603851-4
QUADRI SERGIO FABIAN

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

4.229.941,97
2.674.292,72
4.229.941,97
4.229.941,97
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.229.941,97
4.229.941,97
4.222.938,29
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
521,532 88 0.00 PAMI: 80.228,78
ey ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
66.300,13 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) J ' ANSSAL: 12.034,32
45.607,73 0,00
Decreto 788/05: 0,00
38.069,48
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
228.038,67 0,00
899,548 89 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
215.727,04
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
215.727,04
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
4.175.703,97 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 54.238,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:

Nombre y Apellido: HERNAN

20-25745372-4

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

MATIAS SILVA

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

3.159.860,74
2.674.292,72
3.159.860,74
3.159.860,74
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
3.159.860,74
3.159.860,74
3.152.857,06
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
389.377,85 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
49.499,86 N .
0.00 % 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) ' ANSSAL: 12.034,32
34.050,86 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.438,75
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
170.254,28 0,00
671.621.60 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
1401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
: 00
Aportes de Obra Social:
161.152,90
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
161.152,90
: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.000.451,74 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 159.409,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 0,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:

B Contribuyente: ABB S.A.U.

30-50394816-4

Periodo:

10/2024

H Secuencia:

0 - Original
lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-41147964-2
TOMAS TAVELLA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:
Hijos:
Trabajador en CCT :

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicidn:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

Remuneraciones:

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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

Con Cobertura S.C.V.0.: 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%

1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
1.945.795,18
0,00

0,00
1.945.795,18
1.945.795,18
1.938.791,50
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
239.440,75
30.439,03

(0,00 %) 0,00
20.938,95
17.512,16
104.694,74
413.025,63
0,00

Contribuciones de Obra Social:

99.235,55
0,00

0,00

99.235,55

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
1.945.795,18
0

0,00

0,00

0,00
0,00

4 - Dto. 814/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Tipo de Empleador: 19, inc. a)

Corresponde reduccion: No

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

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 401704 - O.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS
Cantidad de adherentes: 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:

214.037,47
58.373,86
(0,00 %) 0,00
0,00
8.756,08
0,00

0,00

0,00
281.167,41
0,00

49.617,78
0,00
0,00
49.617,78

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4

Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

20-33847454-8
DIEGO DANIEL TORRES

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:

27.674
Rectif. remuneracion

Conyuge:

Hijos:

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

Situacion:

Condicidn:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo de Siniestrado:
Localidad:

01

Si

01

01

No

No

- Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

- Capital Federal

0%

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:

Asig. Fam. pagadas:

: 00

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

2.995.886,11
2.674.292,72
2.995.886,11
2.995.886,11
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
2.995.886,11
2.995.886,11
2.988.882,43
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
369.126,98
46.925,45

(0,00 %) 0,00
32.279,93
26.962,97
161.399,65
636.694,98
0,00

Codigo de Obra Social: 401704 - 0.S.EMPRESARIOS,PROFESIONALES Y MONOTRIBUTISTAS

Contribuciones de Obra Social:

152.790,19
0,00

0,00

152.790,19

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
2.731.867,11
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: 4119- IID:S a8)14/01, art. 2, inc. a) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

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

Aportes de Seguridad Social:

Compensables Previsional: 294.172,20
PAMI: 80.228,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00
0,00 ANSSAL: 12.034,32
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 386.435,30
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 68.194,46
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 264.019,00
Conceptos no remun.: 0,00
Incremento Salarial: 0,00




B CUIT:
B Contribuyente:

30-5039481
ABB S.A.U.

6-4 B Periodo: 10/2024 B Secuencia: 0 - Original

lunes, 11 de noviembre de 2024

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-23878881-2
FERNANDO DANIEL VALDEZ

Declaracion Jurada para Periodo 10/2024

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Porcentaje de Reduccién

Remuneraciones:

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

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:

27.674
Rectif. remuneracion

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Cadigo 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:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Contribuciones de Obra Social:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley

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 reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 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%

4.153.440,01
2.674.292,72
4.029.077,01
4.029.077,01
2.674.292,72
2.674.292,72
0,00

0,00
4.029.077,01
4.153.440,01
4.022.073,33
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: 294.172,20
Determinadas Compensables
PAMI: 80.228,78
496.726,06 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
63.146,55 N .
0.00%) 0,00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 12.034,32
43.438,39 0,00
Decreto 788/05: 0,00
36.261,69
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
217.191,96 0,00
856.764.65 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’ 00 ! Total Aportes SS: 386.435,30
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
: 00
Aportes de Obra Social:
205.482,93
0,00 Aporte: 68.194,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 68.194,46
205.482,93
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
30 Cant. horas trabajadas: 0
3.893.482,01 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00
0,00 Premios: 135.595,00
A 0,00 Conceptos no remun.: 124.363,00
: 0,00 Incremento Salarial: 0,00




