DECLARACION EN LINEA

CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70840015-3 SIGMASRL 12/2024 000
CUIL 20286240934 20286272445 20300248013 27203356787
Apeliido y Nombre JUAN MATEL EZEQUIEL | MANUEL PASTOR GARCIA | JORGE NICOLAS MORCOs | MARCELL SJAQUELINA
Obra Social 003801 115300 115300 003900
Corresponde Reduccion? No No No No
Con Cobertura S.C.V.0? Si Si Si Si
Situacion 1 1 1 1
Condicion 1 1 1 1
Actividad 049 049 049 049
Modalidad de Contrato 14 8 8 1
Cadigo de siniestrado 0 0 0 0
Localidad 49 49 49 49
% de Reduccion 0 0 0 0
Coényugue No No Si No
Hijos 00 00 02 00
Adherentes 00 00 00 00
Remuneracion Total 1.540.868,88 1.632.405,04 1.795.295,53 847.323,57
Remuneracion 1 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 575.321,40
Remuneracion 2 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 575.321,40
Remuneracion 3 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 575.321,40
Remuneracion 4 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 1.150.642,80
Remuneracion 5 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 575.321,40
Remuneracion 6 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00 0,00 0,00
Remuneracion 8 1.046.229,59 1.108.381,83 1.222.365,92 1.150.642,80
Remuneracion 9 1.540.867,31 1.632.403,97 1.795.294,59 847.322,56
Remuneracion 10 1.039.190,88 1.097.876,31 1.211.860,40 570.068,64
Conceptos no remun. 494.639,29 524.023,21 572.929,61 272.002,17
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribucion Previsional 111.920,86 118.241,28 130.517,37 61.396,39
Contribuciéon PAMI 16.523,13 17.456,23 19.268,58 9.064,09
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 9.768,39 10.320,04 11.391,49 5.358,65
Contribucion ANSSAL 9.416,07 9.975,44 11.001,29 10.355,79
Contribucién Asig. Familiares 48.841,97 51.600,19 56.957,44 26.793,23
Total Contribuciones SS 196.470,42 207.593,18 229.136,17 112.968,15
Contribucion RENATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte Previsional 115.085,25 121.922,00 134.460,25 63.285,35
Aporte PAMI 31.386,89 33.251,45 36.670,98 17.259,64
Aporte Adicional SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 4.708,03 4.987,72 5.500,65 5.177,89
Decreto 788/05 0,00 0,00 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes SS 151.180,17 160.161,17 176.631,88 85.722,88
Contribucion OS 53.357,71 56.527,47 62.340,66 58.682,78
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Contribuciones OS 53.357,71 56.527,47 62.340,66 58.682,78
Aporte OS 26.678,85 28.263,74 31.170,33 29.341,39
Aporte Adicional de OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Excedentes Aportes OS 0,00 0,00 0,00 0,00
Total Aportes OS 26.678,85 28.263,74 31.170,33 29.341,39
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DECLARACION EN LINEA
CONSULTA DE NOMINA DE DECLARACIONES JURADAS PRESENTADAS

CUIT RAZON SOCIAL DEL EMPLEADOR PERIODO DE LA DDJJ SECUENCIA
30-70840015-3 SIGMASRL 12/2024 000
CUIL 27346110061 Suma Totales
Apellido y Nombre GIMENA MARICEL ESPEJO -
Obra Social 003009 -

Corresponde Reduccion? No -

Con Cobertura S.C.V.0? Si -
Situacion 1 -
Condicion 1 -
Actividad 049 -

Modalidad de Contrato 1 -
Cadigo de siniestrado 0 -
Localidad 49 -
% de Reduccion 0 -
Cényugue No -
Hijos 00 -
Adherentes 00 -
Remuneracion Total 817.122,09 6.633.015,11
Remuneracion 1 555.484,20 4.507.782,94
Remuneracion 2 555.484,20 4.507.782,94
Remuneracion 3 555.484,20 4.507.782,94
Remuneracion 4 1.110.968,40 5.638.588,54
Remuneracion 5 555.484,20 4.507.782,94
Remuneracion 6 0,00 0,00
Remuneracion 7 0,00 0,00
Remuneracion 8 1.110.968,40 5.638.588,54
Remuneracion 9 817.121,54 6.633.009,97
Remuneracion 10 550.231,44 4.469.227,67
Conceptos no remun. 261.637,89 2.125.232,17
Asig. Familiares Pagadas 0,00 0,00
Contribucion Previsional 59.259,93 481.335,83
Contribucion PAMI 8.748,68 71.060,71
Contrib. Tarea Dif. 0,00 0,00
INSSJP Dto 1273-2641/02 0,00 0,00
Fondo Nac. de Empleo 5.172,18 42.010,75
Contribucion ANSSAL 9.998,72 50.747,31
Contribucién Asig. Familiares 25.860,88 210.053,71
Total Contribuciones SS 109.040,39 855.208,31
Contribucion RENATRE 0,00 0,00
Seg. Sepelio UATRE 0,00 0,00
Aporte Previsional 61.103,26 495.856,11
Aporte PAMI 16.664,53 135.233,49
Aporte Adicional SS 0,00 0,00
Aporte ANSSAL 4.999,36 25.373,65
Decreto 788/05 0,00 0,00
Ap. personal Reg. esp. 0,00 0,00
Excedentes Aportes SS 0,00 0,00
Aporte diferelncial Prev 0,00 0,00
Total Aportes SS 82.767,15 656.463,25
Contribucion OS 56.659,39 287.568,01
Contribucion Adicional OS 0,00 0,00
Dto. 1273-2641/02 0,00 0,00

Total Contribuciones OS 56.659,39 287.568,01
Aporte OS 28.329,69 143.784,00

Aporte Adicional de OS 0,00 0,00

Excedentes Aportes OS 0,00 0,00

Total Aportes OS 28.329,69 143.784,00
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7/1/25, 1:48 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT: 30-70840015-3 B Periodo: 12/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: SIGMASRL martes, 07 de enero de 2025
Declaracién Jurada para Periodo 12/2024
CUIL: 27-34611006-1 . .
Nombre y Apellido: GIMENA MARICEL ESPEJO seleccionar CUIL:| eSS0 EH] <7

Datos de generales:
1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 49 - Mendoza
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 817.122,09
Rem. Imponible 1: 555.484,20 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 555.484,20 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 555.484,20 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.110.968,40 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 555.484,20 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.110.968,40 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 817.121,54 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 550.231,44 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Previsional: .
Determinadas Compensables revisiona 61.103,26
. PAMI: 16.664,53
Previsional: 59.259,93 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 8.748,68 . .
. ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 4.999 36
Fondo Nac. de Empleo: 5.172,18 0,00 ) R
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 9.998,72 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 25.860,88 0,00 PP Exceg.ent:s;: OIOO
Total Contribuciones SS: 109.040,39 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 82.767,15
ontrb. : v Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Codigo de Obra Social: 003009 - O.S.PERSONAL ASOCIADO A ASOC.MUTUAL SANCOR (O.S.PERS.A.AM.S...
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 56.659,39
Contribucion 0.00 Aporte: 28.329,69
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: ' Total Aporte OS: 28.329,69
Total
Contribucion 56.659,39
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 325.558,50 Adicionales: 16.277,93
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 185.161,40
Vacaciones: 0,00 Premios: 28.486,37
Maternidad / Art lef;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 261.637,89
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202412&SecDJVig=000

7



7/1/25, 1:47 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT: 30-70840015-3 B Periodo: 12/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: SIGMASRL martes, 07 de enero de 2025
Declaracién Jurada para Periodo 12/2024
CUIL: 27-20335678-7 . .
Nombre y Apellido: MARCELA JAQUELINA CONA seleccionar CUIL:| HEANERS(E 7

Datos de generales:
1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 001 - A tiempo parcial: Indeterminado /permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 49 - Mendoza
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 847.323,57
Rem. Imponible 1: 575.321,40 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 575.321,40 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 575.321,40 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.150.642,80 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 575.321,40 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.150.642,80 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 847.322,56 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 570.068,64 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Previsional: .
Determinadas Compensables revisiona 63.285,35
. PAMI: 17.259,64
Previsional: 61.396,39 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 9.064,09 . .
i X Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 5177.89
Fondo Nac. de Empleo: 5.358,65 0,00 Decreto 788/05: ' 0100
ANSSAL: 10.355,79 Ap. bersonal Red. es : 0’00
Asigs. Familiares: 26.793,23 0,00 P-P Exceg.ent:s;: OIOO
Total Contribuciones SS: 112.968,15 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 85.722,88
: : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Cédigo de Obra Social: 003900 - OBRA SOCIAL TECNICOS DE VUELO LINEAS AEREAS
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 58.682,78
Contribucion 0.00 Aporte: 29.341,39
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: ' Total Aporte OS: 29.341,39
Total
Contribucion 58.682,78
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 318.958,50 Adicionales: 35.085,44
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 191.773,80
Vacaciones: 0,00 Premios: 29.503,66
Maternidad / Art lef;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 272.002,17
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202412&SecDJVig=000

7



7/1/25, 1:47 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT: 30-70840015-3 B Periodo: 12/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: SIGMASRL martes, 07 de enero de 2025
Declaracién Jurada para Periodo 12/2024
CUIL: 20-30024801-3 - .
Nombre y Apellido: JORGE NICOLAS MORCOS seleccionar CUIL:| ACEITZA TS &7

Datos de generales:
1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Conyuge: Si Tipo de Empleador: 19, inc. b)
Hijos: 02
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 49 - Mendoza
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.795.295,53
Rem. Imponible 1: 1.222.365,92 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.222.365,92 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.222.365,92 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.222.365,92 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.222.365,92 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.222.365,92 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.795.294,59 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.211.860,40 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Previsi I: .
Determinadas Compensables revisiona 134.460,25
. PAMI: 36.670,98
Previsional: 130.517,37 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 19.268,58 . .
. ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 5.500.65
Fondo Nac. de Empleo: 11.391,49 0,00 Decreto 788/05: ' OIOO
ANSSAL: 11.001,25 Ap. personal Reg. es : 0100
Asigs. Familiares: 56.957,44 0,00 P-P Exceg.ent:s;: OIOO
Total Contribuciones SS: 229.136,17 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 176.631,88
: : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 115300 - O.S.PETROLEROS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 62.340,66
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 31.170,33
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 2273: 0,00 Excedentes: 0,00
41: Total Aporte OS: 31.170,33
Total
Contribucion 62.340,66
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 665.686,00 Adicionales: 86.539,18
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 407.455,31
Vacaciones: 0,00 Premios: 62.685,43
Maternidad / Art lef;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 572.929,61
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202412&SecDJVig=000

7



7/1/25, 1:46 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Nombre y Apellido: JUAN MANUEL EZEQUIEL LEIRO

B CUIT: 30-70840015-3 B Periodo: 12/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: SIGMASRL martes, 07 de enero de 2025
Declaracién Jurada para Periodo 12/2024
CUIL: 20-28624093-4

seleccionar CUIL:| Zef2telspzdolee il

Datos de generales:
Conyuge: No
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

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

Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .

Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 49 - Mendoza
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.540.868,88

Rem. Imponible 1: 1.046.229,59 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.046.229,59 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3:
Rem. Imponible 4: 1.046.229,59 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.046.229,59 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.046.229,59 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.540.867,31 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 1.039.190,88 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

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

1.046.229,59 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE

Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Determinadas Compensables Previsional: 115.085,25
. PAMI: 31.386,89
Previsional: 111.920,86 0,00 -
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 16.523,13 . .
. ) Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 4.708.03
Fondo Nac. de Empleo: 9.768,39 0,00 ) By
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 9.416,07 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 48.841,97 0,00 P-P Exceg.ent:s;: OIOO
Total Contribuciones SS: 196.470,42 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 151.180,17
: : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 003801 - OBRA SOCIAL DE LA PREVENCION Y LA SALUD
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 53.357,71
Contr!b_ucién 0.00 Aporte: 26.678,85
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273: 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 26.678,85
Total
Contribucion 53.357,71
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 637.459,00 Adicionales: 6.374,59
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 348.743,20
Vacaciones: 0,00 Premios: 53.652,80
Maternidad / Art lef;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 494.639,29
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202412&SecDJVig=000

7



7/1/25, 1:47 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT: 30-70840015-3 B Periodo: 12/2024 H Secuencia: 0 - Original
B Contribuyente: SIGMASRL martes, 07 de enero de 2025
Declaracién Jurada para Periodo 12/2024
CUIL: 20-28627244-5 . .
Nombre y Apellido: MANUEL PASTOR GARCIA seleccionar CUIL:| ACPIERREARS

Datos de generales:
1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Conyuge: No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si Corresponde reduccion: No

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Codigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 49 - Mendoza
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.632.405,04
Rem. Imponible 1: 1.108.381,83 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.108.381,83 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.108.381,83 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.108.381,83 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.108.381,83 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.108.381,83 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.632.403,97 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.097.876,31 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

Rem. Imponible 11: 0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
Asig. Fam. pagadas: 0,00
Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:
Previsi I: .
Determinadas Compensables revisiona 121.922,00
. PAMI: 33.251,45
Previsional: 118.241,28 0,00 .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 17.456,23 . .
i . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 4.98772
Fondo Nac. de Empleo: 10.320,04 0,00 ) Y
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 9-975,44 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 51.600,19 0,00 PP Exceg.ent:s;: OIOO
Total Contribuciones SS: 207.593,18 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 160.161,17
: : ! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 115300 - O.S.PETROLEROS
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 56.527,47
Contribucion 0.00 Aporte: 28.263,74
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 2273: 0,00 Excedentes: 0,00
4 Total Aporte OS: 28.263,74
Total
Contribucion 56.527,47
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 637.459,00 Adicionales: 44.622,13
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 369.460,61
Vacaciones: 0,00 Premios: 56.840,09
Maternidad / Art lef;-sl;iy 0,00 Conceptos no remun.: 524.023,21
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202412&SecDJVig=000
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