
 CUIT:  30-71117565-9  Período: 03/2025  Secuencia: 0 - Original
 Contribuyente:  AGNOSTIC S.R.L. lunes, 07 de abril de 2025

Declaración Jurada para Período 03/2025
CUIL: 20-38615588-8 seleccionar CUIL: 20-38615588-8Nombre y Apellido: SEBASTIAN GUILLERMO TORRICO
 

Datos de generales:

Cónyuge: No Tipo de Empleador: 1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
19, inc. b)

Hijos: 00  
Trabajador en CCT : Si Corresponde reducción: No

Con Cobertura S.C.V.O.: Si
 

Perfil de trabajador:
Situación: 01 - Activo
Condición: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 años
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratación: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Código de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reducción: 0 %

 

Remuneraciones:
Remuneración Total: 9.571.661,00

Rem. Imponible 1: 1.280.347,08 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.280.347,08 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.280.347,08 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.280.347,08 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.280.347,08 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regímenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.280.347,08 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.324.135,51 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 1.271.806,48 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: 136.973,56 0,00

PAMI: 20.221,72
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 11.954,98 0,00
ANSSAL: 11.523,12

Asigs. Familiares: 59.774,90 0,00
Total Contribuciones SS: 240.448,28 0,00

Contrib. RENATRE: 0,00

Previsional: 140.838,18
PAMI: 38.410,41

Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00

ANSSAL: 5.761,56
Decreto 788/05: 0,00

Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Excedentes: 0,00

Total Aportes SS: 185.010,15
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

         
 

Obra Social:
Código de Obra Social: 402707 - O.S. DE DIRECCION OSDO

Cantidad de adherentes: 00
 

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribución: 65.297,70
Contribución

adicional: 0,00

Dto. 1273-
2641: 0,00

Total
Contribución

OS:
65.297,70

Aporte: 32.648,85
Aporte adicional 0,00

Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 32.648,85

 

Datos Complementarios:
Sit. revista / día de inicio: 01 - Activo / 01

- / 00
- / 00

Cant. de días trabajados: 20   Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 955.383,87 Adicionales: 0,00

Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 324.963,21

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad / Art 13 - Ley

27.674: 0,00 Conceptos no remun.: 8.291.313,92

Rectif. remuneración: 0,00 Incremento Salarial: 0,00
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 CUIT:  30-71117565-9  Período: 03/2025  Secuencia: 0 - Original
 Contribuyente:  AGNOSTIC S.R.L. lunes, 07 de abril de 2025

Declaración Jurada para Período 03/2025
CUIL: 23-41102870-4 seleccionar CUIL: 23-41102870-4Nombre y Apellido: MARIANA ALEJANDRA MEDINA MORA
 

Datos de generales:

Cónyuge: No Tipo de Empleador: 1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
19, inc. b)

Hijos: 00  
Trabajador en CCT : Si Corresponde reducción: No

Con Cobertura S.C.V.O.: Si
 

Perfil de trabajador:
Situación: 01 - Activo
Condición: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 años
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratación: 014 - Nuevo Período de Prueba .
Código de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reducción: 0 %

 

Remuneraciones:
Remuneración Total: 1.872.315,55

Rem. Imponible 1: 1.872.315,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.872.315,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.872.315,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.872.315,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.872.315,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regímenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.872.315,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.872.315,00 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 1.865.311,32 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
Previsional: 200.894,03 0,00

PAMI: 29.658,45
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 17.533,93 0,00
ANSSAL: 16.850,84

Asigs. Familiares: 87.669,63 0,00
Total Contribuciones SS: 352.606,88 0,00

Contrib. RENATRE: 0,00

Previsional: 205.954,65
PAMI: 56.169,45

Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00

ANSSAL: 8.425,42
Decreto 788/05: 0,00

Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Excedentes: 0,00

Total Aportes SS: 270.549,52
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

         
 

Obra Social:
Código de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS

Cantidad de adherentes: 00
 

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribución: 95.488,07
Contribución

adicional: 0,00

Dto. 1273-
2641: 0,00

Total
Contribución

OS:
95.488,07

Aporte: 47.744,03
Aporte adicional 0,00

Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 47.744,03

 

Datos Complementarios:
Sit. revista / día de inicio: 01 - Activo / 01

- / 00
- / 00

Cant. de días trabajados: 31   Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 1.872.315,00 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: 0,00 Conceptos no remun.: 0,55

Rectif. remuneración: 0,00 Incremento Salarial: 0,00
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 CUIT:  30-71117565-9  Período: 03/2025  Secuencia: 0 - Original
 Contribuyente:  AGNOSTIC S.R.L. lunes, 07 de abril de 2025

Declaración Jurada para Período 03/2025
CUIL: 20-25045140-8 seleccionar CUIL: 20-25045140-8Nombre y Apellido: DAVID ALEJANDRO ORTEGA
 

Datos de generales:

Cónyuge: No Tipo de Empleador: 1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
19, inc. b)

Hijos: 00  
Trabajador en CCT : Si Corresponde reducción: No

Con Cobertura S.C.V.O.: Si
 

Perfil de trabajador:
Situación: 01 - Activo
Condición: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 años
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratación: 014 - Nuevo Período de Prueba .
Código de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reducción: 0 %

 

Remuneraciones:
Remuneración Total: 3.632.040,46

Rem. Imponible 1: 3.055.220,44 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 3.632.040,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 3.632.040,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 3.055.220,44 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 3.055.220,44 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regímenes especiales
Rem. Imponible 8: 3.632.040,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 3.632.040,00 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 3.625.036,32 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
Previsional: 390.416,41 0,00

PAMI: 57.638,08
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 34.075,34 0,00
ANSSAL: 32.688,36

Asigs. Familiares: 170.376,71 0,00
Total Contribuciones SS: 685.194,90 0,00

Contrib. RENATRE: 0,00

Previsional: 336.074,25
PAMI: 91.656,61

Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00

ANSSAL: 13.748,49
Decreto 788/05: 0,00

Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Excedentes: 0,00

Total Aportes SS: 441.479,35
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

         
 

Obra Social:
Código de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS

Cantidad de adherentes: 00
 

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribución: 185.234,04
Contribución

adicional: 0,00

Dto. 1273-
2641: 0,00

Total
Contribución

OS:
185.234,04

Aporte: 77.908,12
Aporte adicional 0,00

Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 77.908,12

 

Datos Complementarios:
Sit. revista / día de inicio: 01 - Activo / 01

- / 00
- / 00

Cant. de días trabajados: 31   Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 3.632.040,00 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: 0,00 Conceptos no remun.: 0,46

Rectif. remuneración: 0,00 Incremento Salarial: 0,00
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 CUIT:  30-71117565-9  Período: 03/2025  Secuencia: 0 - Original
 Contribuyente:  AGNOSTIC S.R.L. lunes, 07 de abril de 2025

Declaración Jurada para Período 03/2025
CUIL: 23-36401752-9 seleccionar CUIL: 23-36401752-9Nombre y Apellido: GONZALO DANIEL LANZAGORTA MARTINEZ
 

Datos de generales:

Cónyuge: No Tipo de Empleador: 1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
19, inc. b)

Hijos: 00  
Trabajador en CCT : Si Corresponde reducción: No

Con Cobertura S.C.V.O.: Si
 

Perfil de trabajador:
Situación: 01 - Activo
Condición: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 años
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratación: 014 - Nuevo Período de Prueba .
Código de Siniestrado: 00 - No Incapacitado

Localidad: 01 - Capital Federal
Porcentaje de Reducción: 0 %

 

Remuneraciones:
Remuneración Total: 2.421.481,68

Rem. Imponible 1: 2.421.481,53 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.421.481,53 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.421.481,53 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 2.421.481,53 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 2.421.481,53 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regímenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.421.481,53 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.421.481,53 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 2.412.896,37 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: 259.868,94 0,00

PAMI: 38.365,05
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00

Fondo Nac. de Empleo: 22.681,23 0,00
ANSSAL: 21.793,33

Asigs. Familiares: 113.406,13 0,00
Total Contribuciones SS: 456.114,68 0,00

Contrib. RENATRE: 0,00

Previsional: 266.362,97
PAMI: 72.644,45

Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
Aporte Diferencial: 0,00

ANSSAL: 10.896,67
Decreto 788/05: 0,00

Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Excedentes: 0,00

Total Aportes SS: 349.904,09
Seg. Sepelio UATRE: 0,00

         
 

Obra Social:
Código de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS

Cantidad de adherentes: 00
 

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribución: 123.495,56
Contribución

adicional: 0,00

Dto. 1273-
2641: 0,00

Total
Contribución

OS:
123.495,56

Aporte: 61.747,78
Aporte adicional 0,00

Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 61.747,78

 

Datos Complementarios:
Sit. revista / día de inicio: 01 - Activo / 01

- / 00
- / 00

Cant. de días trabajados: 31   Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 1.778.321,81 Adicionales: 0,00

Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00

Vacaciones: 643.159,72 Premios: 0,00
Maternidad / Art 13 - Ley

27.674: 0,00 Conceptos no remun.: 0,15

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