B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-28818578-7
CRISTIAN GUSTAVO ACOSTA

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 -
0%

Activo

Capital Federal

765.725,00
451.686,00
451.686,00
451.686,00
583.725,00
451.686,00

0,00
0,00
583.725,00
765.725,00
444.682,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

47.892,29
7.070,45
(0,00 %) 0,00
4.180,01
5.253,53
20.900,07
85.296,35
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 29.769,98
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 29.769,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 451.041,00
Cant. horas extra: 0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 49.685,46
PAMI: 13.550,58
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.626,76
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 65.862,80
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 14.884,99
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 14.884,99
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 645,00
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.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-46347495-9
ALCOBER FRANCISCO LUIS

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

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

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Almte. Brown

0 %

Activo

765.080,00
451.041,00
451.041,00
451.041,00
583.080,00
451.041,00

0,00
0,00
583.080,00
765.080,00
444.037,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

47.822,82
7.060,19
(0,00 %) 0,00
4.173,95
5.247,72
20.869,75
85.174,43
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 29.737,08
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 29.737,08
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 451.041,00
Cant. horas extra: 0
Plus zona desfavorable: 0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 49.614,51
PAMI: 13.531,23
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.623,86
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 65.769,60
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 14.868,54
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 14.868,54
/ 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.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 23-45984525-9

Nombre y Apellido: PABLO OMAR AMARILLA seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 765.725,00
Rem. Imponible 1: 451.686,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 451.686,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 451.686,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 583.725,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 451.686,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 583.725,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 765.725,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 444.682,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 49.685,46
Previsional: 47.892,29 0,00 . F.,AMI: 13;550’58
PAMI: 7.070.45 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.626.76
Fondo Nac. de Empleo: 4.180,01 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3.253,53 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.900,07 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.296,35 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 65.862,80
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 29.769,98
Contribucién 0.00 Aporte: 14.884,99
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.884,99
Total
Contribucion 29.769,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 Adicionales: 645,00
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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-25404080-1
JORGE MARTIN BALMACEDA

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Activo

765.725,00
451.686,00
451.686,00
451.686,00
583.725,00
451.686,00

0,00
0,00
583.725,00
765.725,00
444.682,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

47.892,29
7.070,45
(0,00 %) 0,00
4.180,01
5.253,53
20.900,07
85.296,35
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 29.769,98
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 29.769,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 451.041,00
Cant. horas extra: 0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 49.685,46
PAMI: 13.550,58
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.626,76
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 65.862,80
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 14.884,99
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 14.884,99
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 645,00
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.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-30750462-7
HORACIO ADRIAN BRITEZ

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: Si
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

01 -

Activo

915.531,86
634.086,35
634.086,35
634.086,35
788.131,85
634.086,35

0,00
0,00
788.131,86
915.531,85
627.082,68
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

67.536,80
9.970,61
(0,00 %) 0,00
5.894,58
7.093,19
29.472,89
119.968,07
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

40.194,72
0,00

0,00

40.194,72

Activo

30
454.471,04
0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 69.749,50
PAMI: 19.022,59
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 3.546,59
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 92.318,68
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 20.097,36
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 20.097,36
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 5.807,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 281.445,50




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

27-28278444-6
LAURA LORENA CARRAZANA

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Activo

720.219,86
491.114,19
491.114,19
491.114,19
623.153,19
491.114,19

0,00
0,00
623.153,19
720.219,85
484.110,51
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

52.138,70
7.697,36
(0,00 %) 0,00
4.550,64
5.608,38
22.753,19
92.748,27
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 31.780,81
Contribucion 0.00
adicional: 4

Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucién 31.780,81
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 309.563,87
Cant. horas extra: 0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 54.022,56
PAMI: 14.733,43
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.804,19
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 71.560,18
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 15.890,41
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 15.890,41
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 7.742,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 229.105,67




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6
SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia:

0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-33250922-6

FRANCISCO MIGUEL CHAPARRO seleccionar CUIL

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:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 790.962,00

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:r:lli

Previsional: 50.610,31 0,00 L )

Aporte Adicional:

PAML: 747172 Aporte Diferencial:

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 P ANSSAL.
Fondo Nac. de Empleo: 4.417,24 0,00 )
Decreto 788/05:

ANSSAL: 4.292,31 Ap. personal Reg. esp.«

Asigs. Familiares: 22.086,21 0,00 p-P Excegént:;j
Total Contribuciones SS: 88.877,79 0,00 Total Avortes Ssj
Contrib. RENATRE: 0,00 p '

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 126908 - OBRA SOCIAL DE LOS MEDICOS DE LA CIUDAD DE BUENOS AIRES
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 24.323,07
Contr!b_uci()rr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0.00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucién 24.323,07
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 469.181,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

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

Rem. Imponible 1: 476.923,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 476.923,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 476.923,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 476.923,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 476.923,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 476.923,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 790.962,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 469.919,32 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

52.461,53
14.307,69
(0,00 %) 0,00
0,00
2.146,15
0,00

0,00

0,00
68.915,37
0,00

12.161,54
0,00
0,00
12.161,54

0
7.742,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-44260220-5

Nombre y Apellido: ALAN DANIEL COLONNA seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 765.725,00
Rem. Imponible 1: 451.686,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 451.686,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 451.686,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 583.725,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 451.686,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 583.725,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 765.725,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 444.682,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 49.685,46
Previsional: 47.892,29 0,00 . F.,AMI: 13;550’58
PAMI: 7.070.45 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.626.76
Fondo Nac. de Empleo: 4.180,01 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3.253,53 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.900,07 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.296,35 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 65.862,80
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 29.769,98
Contribucién 0.00 Aporte: 14.884,99
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.884,99
Total
Contribucion 29.769,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 Adicionales: 645,00
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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-43322936-4

Nombre y Apellido: JONATHAN EZEQUIEL CORONEL seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 765.725,00
Rem. Imponible 1: 451.686,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 451.686,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 451.686,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 583.725,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 451.686,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 583.725,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 765.725,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 444.682,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 49.685,46
Previsional: 47.892,29 0,00 . F.,AMI: 13;550’58
PAMI: 7.070.45 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.626.76
Fondo Nac. de Empleo: 4.180,01 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3.253,53 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.900,07 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.296,35 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 65.862,80
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 29.769,98
Contribucién 0.00 Aporte: 14.884,99
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.884,99
Total
Contribucion 29.769,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 Adicionales: 645,00
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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-35221643-8
SERGIO RAUL DEJON

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

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

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

02 - Buenos Aires - Almte. Brown

0 %

Activo

765.080,00
451.041,00
451.041,00
451.041,00
583.080,00
451.041,00

0,00
0,00
583.080,00
765.080,00
444.037,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

47.822,82
7.060,19
(0,00 %) 0,00
4.173,95
5.247,72
20.869,75
85.174,43
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 29.737,08
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 29.737,08
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 451.041,00
Cant. horas extra: 0
Plus zona desfavorable: 0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 49.614,51
PAMI: 13.531,23
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.623,86
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 65.769,60
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 14.868,54
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 14.868,54
/ 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.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-38686212-6

Nombre y Apellido: DIAZ AXEL JESUS seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 777.984,03
Rem. Imponible 1: 463.945,03 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 463.945,03 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 463.945,03 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 595.984,03 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 463.945,03 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 595.984,03 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 777.984,03 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 456.941,35 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali >1.033,95
Previsional: 49.212,58 0,00 . F.,AMI: 13;918’35
PAMI: 7.265.37 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.681.93
Fondo Nac. de Empleo: 4.295,25 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >.363,86 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 21.476,24 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 87.613,30 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 67.634,23
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 30.395,19
Contr!b_uci()n 0.00 Aporte: 15.197,59
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 15.197,59
Total
Contribucién 30.395,19
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 Adicionales: 3.226,00
Cant. horas extra: 4 Importe Horas Extra: 9.678,03

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025

H Secuencia:

0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-35640676-2
EMANUEL FERRARI

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:

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
0OsS:

Datos Complementarios:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

Situacion: 01 -
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Activo

765.080,00
451.041,00
451.041,00
451.041,00
451.041,00
451.041,00

0,00
0,00
451.041,00
765.080,00
444.037,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

47.822,82
7.060,19
(0,00 %) 0,00
4.173,95
4.059,37
20.869,75
83.986,08
0,00

23.003,09
0,00

0,00

23.003,09

Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo

30
451.041,00
0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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

Determinadas 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: 002808 - OS DE LA CAMARA DE EMPRESARIOS DE AGENCIAS DE REMISES DE LA P...

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas:
Adicionales:
Importe Horas Extra:
SAC:

49.614,51
13.531,23
(0,00 %) 0,00
0,00
2.029,68
0,00

0,00

0,00
65.175,42
0,00

11.501,55
0,00
0,00
11.501,55

0,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-30749235-1
NESTOR DAMIAN FERREIRA ALVEZ

seleccionar CUIL:|

Datos de generales:
Conyuge: Si
Hijos: 00
Trabajador en CCT : Si
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

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

014 - Nuevo Periodo de Prueba .

00 - No Incapacitado

01 -
0 %

Activo

Capital Federal

740.933,11
426.894,11
426.894,11
426.894,11
558.933,11
426.894,11

0,00
0,00
558.933,11
740.933,11
419.890,43
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

45.222,20
6.676,26
(0,00 %) 0,00
3.946,97
5.030,40
19.734,85
80.610,68
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 28.505,59
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 28.505,59
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 30
Sueldo: 426.894,11
Cant. horas extra: 0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 46.958,35
PAMI: 12.806,82
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.515,20
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 62.280,37
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 14.252,79
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 14.252,79
/ 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.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6
SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia:

0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

27-34977741-5

NADIA NOELIA SOLEDAD GENTILE seleccionar CUIL

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:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 779.274,04

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:r:lli

Previsional: 49.351,52 0,00 L )

Aporte Adicional:

PAML: 7:285,88 Aporte Diferencial:

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 P ANSSAL.
Fondo Nac. de Empleo: 4.307,37 0,00 )
Decreto 788/05:

ANSSAL: 5.375,47 A ersonal Red. esp.:

Asigs. Familiares: 21.536,87 0,00 P-p Exceg(.-:nt:s;:
Total Contribuciones SS: 87.857,11 0,00 Total Avortes Ssj
Contrib. RENATRE: 0,00 p '

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 30.460,98
Contr!b_uci()rr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0.00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucion 30.460,98
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 451.041,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 4 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

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

Rem. Imponible 1: 465.235,04 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 465.235,04 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 465.235,04 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 597.274,04 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 465.235,04 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 597.274,04 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 779.274,04 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 458.231,36 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

51.175,85
13.957,05
(0,00 %) 0,00
0,00
2.687,73
0,00

0,00

0,00
67.820,63
0,00

15.230,49
0,00
0,00
15.230,49

0
1.290,00
12.904,04
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.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-16706838-4 seleccionar CUIL:|

Nombre y Apellido: GONZALEZ RICARDO ROGELIO

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 790.962,00
Rem. Imponible 1: 476.923,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 476.923,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 476.923,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 608.962,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 476.923,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 608.962,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 790.962,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 469.919,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali >2.461,53
Previsional: 50.610,31 0,00 . F.,AMI: 14;307’69
PAMI: 7.471.72 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.740.33
Fondo Nac. de Empleo: 4.417,24 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-480,66 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 22.086,21 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 90.066,14 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 69.509,55
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 31.057,06
Contr!b_uci()n 0.00 Aporte: 15.528,53
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 15.528,53
Total
Contribucién 31.057,06
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 469.181,00 Adicionales: 7.742,00
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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-44504858-6

Nombre y Apellido: JOEL EDGAR MARTINEZ seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 433.545,33
Rem. Imponible 1: 255.589,90 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 255.589,90 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 255.589,90 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 330.412,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 255.589,90 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 330.412,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 433.545,33 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 251.621,15 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 28.114,89
Previsional: 27.099,60 0,00 . F.,AMI' /667,70
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 4.000,78 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 1.486.85
Fondo Nac. de Empleo: 2.365,24 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 2.973,71 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 11.826,19 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 48.265,52 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 37.269,44
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 16.851,01
Contribucién 0.00 Aporte: 8.425,51
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 8.425,51
Total
Contribucién 16.851,01
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 17 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 255.589,90 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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 177.955,43




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 27-28857546-6

Nombre y Apellido: INES BLANCA MENDOZA seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 803.792,12
Rem. Imponible 1: 489.753,12 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 489.753,12 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 489.753,12 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 621.792,12 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 489.753,12 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 621.792,12 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 803.792,12 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 482.749,44 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali >3.872,84
Previsional: 51.992,11 0,00 . F.’AMIj 14;692’59
PAMI: 7.675.72 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.798.06
Fondo Nac. de Empleo: 4.537,84 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 3:596,13 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 22.689,22 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 92.491,02 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 71.363,49
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 31.711,40
Contr!b_uci()n 0.00 Aporte: 15.855,70
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 15.855,70
Total
Contribucién 31.711,40
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 Adicionales: 0,00
Cant. horas extra: 12 Importe Horas Extra: 38.712,12

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-19041714-0

Nombre y Apellido: MARCOS MATIAS MONTIEL seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 765.080,00
Rem. Imponible 1: 451.041,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 451.041,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 451.041,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 583.080,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 451.041,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 583.080,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 765.080,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 444.037,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 49.614,51
Previsional: 47.822,82 0,00 . F.,AMI' 13.531,23
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.060,19 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.623.86
Fondo Nac. de Empleo: 4.173,95 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-247,72 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.869,75 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.174,43 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 65.769,60
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 29.737,08
Contribucién 0.00 Aporte: 14.868,54
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.868,54
Total
Contribucién 29.737,08
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-45306619-4 seleccionar CUIL:|

Nombre y Apellido: MIQUEAS DANIEL OJEDA

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 711.943,67
Rem. Imponible 1: 410.038,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 410.038,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 410.038,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 542.077,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 410.038,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 542.077,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 711.943,67 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 403.034,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 45.104,18
Previsional: 43.406,80 0,00 . F.,AMI: 12;301’14
PAMI: 6.408,25 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.439.35
Fondo Nac. de Empleo: 3.788,52 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 4.878,69 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 18.942,61 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 77.424,87 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 59.844,67
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 27.645,93
Contr!b_uci()n 0.00 Aporte: 13.822,96
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 13.822,96
Total
Contribucién 27.645,93
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 410.038,00 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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 301.905,67




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-38013990-2 seleccionar CUIL:|

Nombre y Apellido: DIEGO EDUARDO OVIEDO

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 730.282,00
Rem. Imponible 1: 437.178,93 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 437.178,93 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 437.178,93 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 560.415,33 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 437.178,93 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 560.415,33 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 730.282,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 430.642,16 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 48.089,68
Previsional: 46.380,16 0,00 . F.,AMI: 13;115’37
PAMI: 6.847.21 Aporte -AdICIOI’!al. (0,00 %) 0,00
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 252187
Fondo Nac. de Empleo: 4.048,04 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >.043,74 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.240,18 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 82.559,33 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 63.726,92
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 28.581,18
Contribucién 0.00 Aporte: 14.290,59
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.290,59
Total
Contribucién 28.581,18
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 28 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 429.436,93 Adicionales: 7.742,00
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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 293.103,07




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

27-24571694-5
SARITA GRACIELA PEDROZO

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

01 -

Activo

762.155,19
512.113,59
512.113,59
512.113,59
512.113,59
512.113,59

0,00
0,00
512.113,59
762.155,19
505.109,91
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

54.400,34
8.031,25
(0,00 %) 0,00
4.748,03
4.609,02
23.740,17
95.528,81
0,00

Codigo de Obra Social: 105804 - O.S.DE CHOFERES DE CAMIONES

26.117,79
0,00

0,00

26.117,79

Activo

30
330.563,27
0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 56.332,49
PAMI: 15.363,41
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.304,51
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 74.000,41
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 13.058,90
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 13.058,90
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 7.742,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 250.041,60




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-22743254-4

Nombre y Apellido: HORACIO MARCELO PETTINANI seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 755.703,19
Rem. Imponible 1: 505.661,59 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 505.661,59 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 505.661,59 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 646.503,19 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 505.661,59 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 646.503,19 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 755.703,19 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 498.657,91 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali >5.622,77
Previsional: 53.705,46 0,00 . F.’AMI' 15.169,85
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.928,66 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.909.26
Fondo Nac. de Empleo: 4.687,38 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-818,53 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 23.436,92 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 95.576,95 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 73.701,88
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 32.971,66
Contribucién 0.00 Aporte: 16.485,83
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 16.485,83
Total
Contribucién 32.971,66
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 330.563,27 Adicionales: 1.290,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 250.041,60




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-44656718-8

Nombre y Apellido: RAMIREZ TOBIAS FERNANDO seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 667.295,28
Rem. Imponible 1: 365.389,61 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 365.389,61 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 365.389,61 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 497.428,61 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 365.389,61 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 497.428,61 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 667.295,28 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 358.385,93 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 40.152,86
Previsional: 38.598,16 0,00 . F.,AMI' 10.961,69
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 5.698,34 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.238.43
Fondo Nac. de Empleo: 3.368,83 0,00 Decreto 788/05: 0'00
ANSSAL: 4.476,86 Ap. personal Reg. esp.: OIOO
Asigs. Familiares: 16.844,14 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 68.986,33 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 53.392,98
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 25.368,86
Contribucién 0.00 Aporte: 12.684,43
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 12.684,43
Total
Contribucién 25.368,86
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 365.389,61 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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 301.905,67




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 27-20199625-8

Nombre y Apellido: MARIA ALEJANDRA RIOS seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 711.149,86
Rem. Imponible 1: 482.044,19 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 482.044,19 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 482.044,19 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 614.083,19 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 482.044,19 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 614.083,19 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 711.149,85 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 475.040,51 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 53.024,86
Previsional: 51.161,86 0,00 . F.’AMI' 14.461,33
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.553,14 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.763.37
Fondo Nac. de Empleo: 4.465,38 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 2:526,75 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 22.326,90 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 91.034,03 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 70.249,56
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 31.318,24
Contribucién 0.00 Aporte: 15.659,12
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 15.659,12
Total
Contribucién 31.318,24
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 300.493,87 Adicionales: 7.742,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 229.105,67




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-23926364-0

Nombre y Apellido: JOSE MIGUEL RODRIGUEZ seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 665.944,22
Rem. Imponible 1: 447.306,52 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 447.306,52 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 447.306,52 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 447.306,52 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 447.306,52 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 447.306,52 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 665.944,22 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 440.536,30 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:
Determinadas Compensables Previsional: 49.203,72
.. PAMI: 13.419,20
Previsional: 47.445,76 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.004,53 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.012.88
Fondo Nac. de Empleo: 4.141,04 0,00 ) .
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 4.025,76 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.705,21 0,00 P-p Excegcl-:nt:s;: 0’00
Total Contribuciones SS: 83.322,30 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 64.635,80
ontrid- : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 110404 - O.S.DEL PERSONAL DE LA INDUSTRIA LADRILLERA A MAQUINA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 22.812,63
Contribucién 0,00 Aporte: 11.406,32
adicional: Aporte adicional 0,00
Dto. ;273: 0,00 Excedentes: 0,00
641: Total Aporte OS: 11.406,32
Total
Contribucion 22.812,63
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 29 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 267.691,20 Adicionales: 5.807,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 218.637,70




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

27-31051326-7
RUIZ MARIA DE LOS ANGELES

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

01 -

Activo

772.822,00
458.783,00
458.783,00
458.783,00
590.822,00
458.783,00

0,00
0,00
590.822,00
772.822,00
451.779,32
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

48.656,63
7.183,29
(0,00 %) 0,00
4.246,73
5.317,40
21.233,63
86.637,68
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

30.131,92
0,00

0,00

30.131,92

Activo

30
451.041,00
0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 50.466,13
PAMI: 13.763,49
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.658,70
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 66.888,32
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 15.065,96
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 15.065,96
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 7.742,00
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.: 314.039,00




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-22491299-5 seleccionar CUIL:|

Nombre y Apellido: RICARDO RENE SANTANA

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 831.566,19
Rem. Imponible 1: 550.120,69 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 550.120,69 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 550.120,69 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 704.166,19 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 550.120,69 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 704.166,19 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 831.566,19 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 543.117,01 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 60.513,28
Previsional: 58.493,70 0,00 . F.,AMI' 16.503,62
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 8.635,56 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 3.168.75
Fondo Nac. de Empleo: 5.105,30 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 6.337,50 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 25.526,50 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 104.098,56 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 80.185,65
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 35.912,48
Contribucién 0.00 Aporte: 17.956,24
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 17.956,24
Total
Contribucién 35.912,48
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 375.667,37 Adicionales: 645,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 281.445,50




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 27-41639984-6

Nombre y Apellido: EVELYN ANAHI TOLOZA seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Aimte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 715.703,86
Rem. Imponible 1: 486.598,19 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 486.598,19 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 486.598,19 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 618.637,19 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 486.598,19 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 618.637,19 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 715.703,85 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 479.594,51 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 23.525,80
Previsional: 51.652,33 0,00 . F.,AMI' 14.597,95
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.625,55 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.783.87
Fondo Nac. de Empleo: 4.508,19 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-567,73 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 22.540,94 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 91.894,74 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 70.907,62
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 31.550,50
Contr!b_uci()n 0.00 Aporte: 15.775,25
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 15.775,25
Total
Contribucién 31.550,50
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 309.563,87 Adicionales: 3.226,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00

Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 173.808,32 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 229.105,67




A CUIT: 30-66029483-6 H Periodo: 02/2025 | Secuencia: 0 - Original

A Contribuyente: SOLUTIONS GROUP SA viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL: 20-32236414-9

Nombre y Apellido: FERNANDO RODRIGO TRIMBOLI seleccionar CUIL{

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

Coényuge: No Tipo de Empleador: o ;- 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: 014 - Nuevo Periodo de Prueba .

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 02 - Buenos Aires - Almte. Brown
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 765.080,00
Rem. Imponible 1: 451.041,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 451.041,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 451.041,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 583.080,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 451.041,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 583.080,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 765.080,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 444.037,32 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:
Determinadas Compensables Prewsmnali 49.614,51
Previsional: 47.822,82 0,00 . F.,AMI' 13.531,23
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 7.060,19 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 2.623.86
Fondo Nac. de Empleo: 4.173,95 0,00 !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: >-247,72 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 20.869,75 0,00 Excedentes: 0’00
Total Contribuciones SS: 85.174,43 0,00 !
ib. RENATRE: 0.00 Total A|_30rtes SS: 65.769,60
Contri ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 29.737,08
Contribucién 0.00 Aporte: 14.868,54
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0,00 Excedentes: 0,00
2641: Total Aporte OS: 14.868,54
Total
Contribucién 29.737,08
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 451.041,00 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 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6

SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia: 0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

20-32611132-6
ALAN AARON VILCHE

seleccionar CUIL:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo 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:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Plus zona desfavorable:

01 -
01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Activo

714.719,67
421.616,60
421.616,60
421.616,60
544.853,00
421.616,60

0,00
0,00
544.853,00
714.719,67
415.079,83
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

44.704,10
6.599,77
(0,00 %) 0,00
3.901,75
4.903,68
19.508,75
79.618,05
0,00

Codigo de Obra Social: 111209 - O.S.DEL PERSONAL DE MAESTRANZA

Contribucion: 27.787,50
Contribucion
adicional: 0,00
Dto. 1273-
2641: 0,00
Total
Contribucion 27.787,50
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo
Cant. de dias trabajados: 28
Sueldo: 420.971,60
Cant. horas extra: 0

0,00

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

Tipo de Empleador: 19, inc. b)

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:

Previsional: 46.377,83
PAMI: 12.648,50
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 2.451,84
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 61.478,17
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 13.893,75
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 13.893,75
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 645,00
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.: 293.103,07




B CUIT:
H Contribuyente:

30-66029483-6
SOLUTIONS GROUP SA

B Periodo: 02/2025 A Secuencia:

0 - Original

viernes, 24 de octubre de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 02/2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

27-94592540-5

CARLA MARIA VILLARROEL ORELLANA seleccionar CUIL

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:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:
Porcentaje de Reduccion:

01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

02 - Buenos Aires - Aimte. Brown

0 %

Remuneraciones:

Remuneracion Total: 777.376,00

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:r:lli

Previsional: 49.147,10 0,00 L )

Aporte Adicional:

PAML: 7:255,70 Aporte Diferencial:

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 P ANSSAL.
Fondo Nac. de Empleo: 4.289,53 0,00 )
Decreto 788/05:

ANSSAL: 4.170,03 A ersonal Red. esp.:

Asigs. Familiares: 21.447,67 0,00 P-p Exceg(.-:nt:s;:
Total Contribuciones SS: 86.310,03 0,00 Total Aportes SS:
Contrib. RENATRE: 0,00 p '

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

Codigo de Obra Social: 126205 - 0.S.DE LOS EMPLEADOS DE COMERCIO Y ACTIVIDADES CIVILES
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 23.630,19
Contr!b_uci()rr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0.00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucién 23.630,19
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 460.111,00 Adicionales:
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra:
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC:

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

Rem. Imponible 1: 463.337,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 463.337,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 463.337,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 463.337,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 463.337,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 463.337,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 777.376,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 456.333,32 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

50.967,07
13.900,11
(0,00 %) 0,00
0,00
2.085,02
0,00

0,00

0,00
66.952,20
0,00

11.815,09
0,00
0,00
11.815,09

3.226,00
0,00
0,00




Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 314.039,00




