11/6/25, 4:24 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT: 30-67775453-9
B Contribuyente: TUV RHEINLAND ARGENTINA SA

B Periodo: 05/2025

H Secuencia:

0 - Original

miércoles, 11 de junio de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 05/2025
CUIL: 20-24377147-2
Nombre y Apellido: RAMON GABRIEL DAVALOS

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge: Si
Hijos: 01
Trabajador en CCT : No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 01 - Activo
Condicion: 01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas
Modal. de Contratacion: 008 - A Tiempo completo indeterminado /Trabajo permanente
Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 29 - Chubut
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 2.716.684,00

Rem. Imponible 8:
Rem. Imponible 9:
Rem. Imponible 10:

2.677.684,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
2.677.684,00 Ley de Riesgos de Trabajo
2.670.680,32 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430

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

Rem. Imponible 1: 2.677.684,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE

Rem. Imponible 2: 2.677.684,00 Contribuciones Previsionales y PAMI

Rem. Imponible 3: 2.677.684,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 2.677.684,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL

Rem. Imponible 5: 2.677.684,00 Aportes PAMI

Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial

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

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: 294.545,24
. PAMI: 80.330,52
Previsional: 287.632,27 0,00 . .
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 42.463,82 . .
) h Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00
ANSSAL: 12.049,58
Fondo Nac. de Empleo: 25.104,40 0,00 Decreto 788/05: 0.00
ANSSAL: 24.099,16 Ap. personal Reg. es OIOO
Asigs. Familiares: 125.521,98 0,00 P-p Exceg(.-:nt:s;: 0’00
Total Contribuciones SS: 504.821,63 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 386.925,34
ontrib. : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 903101 - AVALIAN SALUD Y BIENESTAR COOPERATIVA LIMITADA
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 136.561,88
Contribuci6n 0.00 Aporte: 68.280,94
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;273: 0,00 Excedentes: 0,00
641: Total Aporte OS: 68.280,94
Total
Contribucion 136.561,88
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.612.684,00 Adicionales: 65.000,00
Cant. horas extra: 0 Importe Horas Extra: 0,00
Plus zona desfavorable: 0,00 SAC: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000
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11/6/25, 4:24 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad / Art 12:;-6;? 0,00 Conceptos no remun.: 39.000,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000 2/2



11/6/25, 4:32 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-67775453-9
TUV RHEINLAND ARGENTINA SA

B Periodo: 05/2025

H Secuencia:

0 - Original

miércoles, 11 de junio de 2025

Declaracion Jurada para Periodo 05/2025
CUIL: 20-40540077-5
Nombre y Apellido: NICOLAS SIMON ABEL PAZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge: No

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

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

Perfil de trabajador:
Situacion: 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:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos Complementarios:

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:

Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

1.847.333,33
1.808.333,33
1.808.333,33
1.808.333,33
1.808.333,33
1.808.333,33
0,00

0,00
1.808.333,33
1.808.333,33
1.801.329,65
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
194.003,20
28.641,14

(0,00 %) 0,00
16.932,50
16.275,00
84.662,49
340.514,33
0,00

Contribuciones de Obra Social:

92.225,00

0,00

0,00

92.225,00

01 - Activo

30
1.750.000,00
0
0,00

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Aportes de Obra Social y ANSSAL

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales
Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares

Compensables
0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

Aportes de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

Aporte Adicional:
Aporte Diferencial:
ANSSAL:

Decreto 788/05:

Ap. personal Reg. esp.:
Excedentes:

Total Aportes SS:

Seg. Sepelio UATRE:

Codigo de Obra Social: 400800 - ORGANIZACION DE SERVICIOS DIRECTOS EMPRESARIOS
Cantidad de adherentes: 00

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01

/
/

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

00
00

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

198.916,67
54.250,00
(0,00 %) 0,00
0,00
8.137,50
0,00

0,00

0,00
261.304,17
0,00

46.112,50
0,00
0,00
46.112,50

0
0,00
0,00
0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000

12



11/6/25, 4:32 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 58.333,33 Premios: 0,00
Maternidad / Art 12:;-6;? 0,00 Conceptos no remun.: 39.000,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000 2/2



11/6/25, 4:36 p.m.

Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-67775453-9

TUV RHEINLAND ARGENTINA SA

B Periodo: 05/2025 | Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de junio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 05/2025

23-36334313-9
PRAT MARCOS GUSTAVO

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:
Conyuge:

01
No
Si

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

Perfil de trabajador:
Situacion:
Condicion:
Actividad:
Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad: 29 -
Porcentaje de Reduccion: 0 %

01 -

Remuneraciones:

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

Asig. Fam. pagadas:

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Contribucion:

Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos Complementarios:

Sit. revista / dia de inicio: 01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

3.

Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

Chubut

029.184,00
2.990.184,00
2.990.184,00
2.990.184,00
2.990.184,00
2.990.184,00

0,00

0,00
2.990.184,00
2.990.184,00
2.983.180,32

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

321.288,52
47.432,57
(0,00 %) 0,00
28.041,90
26.911,66
140.209,48
563.884,13
0,00

Codigo de Obra Social: 402004 - O.S.DEL PERSONAL DE DIRECCION DE LA SANIDAD LUIS PASTEUR

152.499,38
0,00
0,00
152.499,38
Activo
30
2.925.184,00
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: 328.920,24
PAMI: 89.705,52
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 13.455,83
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 432.081,59
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 76.249,69
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 76.249,69
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 65.000,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000

12



11/6/25, 4:36 p.m. Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00
Maternidad / Art 12:;-6;? 0,00 Conceptos no remun.: 39.000,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000 2/2



11/6/25, 4:23 p.m.

Declaracion en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
B Contribuyente:

30-67775453-9
TUV RHEINLAND ARGENTINA SA

| Periodo: 05/2025 H Secuencia: 0 - Original

Declaracion Jurada para Periodo 05/2025

miércoles, 11 de junio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-13340232-3

RICARDO AUGUSTO SAMOKEC seleccionar CUIL

Datos de generales:

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

Conyuge: No Tipo de Empleador:

19, inc. b)
Hijos: 00
Trabajador en CCT : No Corresponde reduccion: No
Con Cobertura S.C.V.0.: Si
Perfil de trabajador:

Situacion: 01 - Activo
Condicion: 02 - Jubilado
Actividad: 049 - Actividades no clasificadas

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:

Localidad:

Porcentaje de Reduccion:

Remuneraciones:
Remuneracion Total:

Rem. Imponible 1: 2.402.730,00 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 2.402.730,00 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 2.402.730,00 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 2.402.730,00 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 2.402.730,00 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 2.402.730,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 2.402.730,00 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 2.395.726,32 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:

. Previsional: 264.300,30
Determinadas Compensables
. PAMI: 0,00
Previsional: 258.019,72 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 0,00 . .
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 0.00
Fondo Nac. de Empleo: 0,00 0,00 ) '
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 0,00 A ersonal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 0,00 0,00 p-P Exceg;nt:s'j 000
Total Contribuciones SS: 258.019,72 0,00 ) !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 264.300,30
ontrib. : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Codigo de Obra Social: 000000 - Sin Obra Social
Cantidad de adherentes: 00
Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 0,00
Contribucion 0.00 Aporte: 0,00
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. ;(2;7::' 0,00 Excedentes: 0,00
41: Total Aporte OS: 0,00
Total
Contribucion 0,00
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 30 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 2.402.730,00 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 ]i?;-el;zy 0,00 Conceptos no remun.: 39.000,00
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

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

01 - Capital Federal

0 %

2.441.730,00

Aportes de Seguridad Social:

https://serviciosweb.afip.gob.ar/TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202505&SecDJVig=000

m



