24/7/25, 11:35

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-71483763-6
HS-CONSULTING-LLC

B Periodo: 06/2025

H Secuencia:

0 - Original
jueves, 24 de julio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 06/2025

20-34756527-0
JUAN PEDRO FARAZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Trabajador en CCT

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Asig. Fam. pagadas

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio

Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

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

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Conyuge: No
Hijos: 00

:No
Si

01 -

01 -
:0%

2,

Activo

Capital Federal

349.349,16
2.349.348,00
2.349.348,00
2.349.348,00
2.349.348,00
2.349.348,00

0,00

0,00
2.349.348,00
2.349.348,00
2.338.842,48

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

) .1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
Tipo de Empleador: 19, inc. b)

Corresponde reduccion: No

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

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

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

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales
Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

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

Determinadas Compensables

: 00

Contribuciones de Obra Social:

:01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

251.893,34
37.187,60
(0,00 %) 0,00
21.985,12
21.144,13
109.925,60
442.135,79
0,00

119.816,75
0,00
0,00
119.816,75
Activo
30
1.566.232,00
0
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

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

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:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

258.428,28
70.480,44
(0,00 %) 0,00
0,00
10.572,07
0,00

0,00

0,00
339.480,79
0,00

59.908,37
0,00
0,00
59.908,37

0

0,00

0,00
783.116,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000

12



24/7/25, 11:35 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Le
/ 27.67 4‘: 0,00 Conceptos no remun.: 1,16
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000 2/2



24/7/25, 11:34

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-71483763-6
HS-CONSULTING-LLC

B Periodo: 06/2025

H Secuencia:

0 - Original
jueves, 24 de julio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 06/2025

27-31651244-0
NANCY VANESA SANCHEZ

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Trabajador en CCT

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Asig. Fam. pagadas

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio

Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

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

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Conyuge: No
Hijos: 00

:No
Si

01 -

01 -
:0%

2,

Activo

Capital Federal

563.008,36
2.563.008,00
2.563.008,00
2.563.008,00
2.563.008,00
2.563.008,00

0,00

0,00
2.563.008,00
2.563.008,00
2.552.502,48

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

) .1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
Tipo de Empleador: 19, inc. b)

Corresponde reduccion: No

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

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

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

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales
Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

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

Determinadas Compensables

: 00

Contribuciones de Obra Social:

:01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

274.904,52
40.584,79
(0,00 %) 0,00
23.993,52
23.067,07
119.967,62
482.517,52
0,00

130.713,41
0,00
0,00
130.713,41
Activo
30
1.708.672,00
0
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

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

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:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

281.930,88
76.890,24
(0,00 %) 0,00
0,00
11.533,54
0,00

0,00

0,00
370.354,66
0,00

65.356,70
0,00
0,00
65.356,70

0

0,00

0,00
854.336,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000
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24/7/25, 11:34 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Le
/ 27.67 4‘: 0,00 Conceptos no remun.: 0,36
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000 2/2



24/7/25, 11:34

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-71483763-6
HS-CONSULTING-LLC

B Periodo: 06/2025 | Secuencia: 0 - Original

jueves, 24 de julio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 06/2025

27-33571530-1
ANDREA ELIZABETH LEIVA

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Trabajador en CCT

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

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

Asig. Fam. pagadas

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio

Conyuge:

Hijos:

Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

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

00
No
Si

01 -

01 -
:0%

Determinadas Compensables

: 00

Contribuciones de Obra Social:

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

Capital Federal

091.068,56
3.091.068,00
3.091.068,00
3.091.068,00
3.091.068,00
3.091.068,00

0,00

0,00
3.091.068,00
3.091.068,00
3.080.562,48

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

331.776,58
48.980,94
(0,00 %) 0,00
28.957,29
27.819,61
144.786,44
582.320,86
0,00

Codigo de Obra Social: 400909 - O.S.ACCION SOCIAL DE EMPRESARIOS

157.644,47
0,00

0,00

157.644,47

Activo

30
2.060.712,00
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: 340.017,48
PAMI: 92.732,04
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 13.909,81
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 446.659,33
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 78.822,23
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 78.822,23
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 1.030.356,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000

12



24/7/25, 11:34 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Le
/ 27.67 4‘: 0,00 Conceptos no remun.: 0,56
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000 2/2



24/7/25, 11:33

Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

B CUIT:
H Contribuyente:

30-71483763-6
HS-CONSULTING-LLC

B Periodo: 06/2025

H Secuencia:

0 - Original
jueves, 24 de julio de 2025

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 06/2025

20-36721910-7
MANCO FEDERICO RODRIGO

seleccionar CUIL:|:|

Datos de generales:

Trabajador en CCT

Perfil de trabajador:

Porcentaje de Reduccion

Remuneraciones:

Asig. Fam. pagadas

Previsional:

PAMI:

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

Asigs. Familiares:

Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Obra Social:

Cantidad de adherentes

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0sS:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio

Con Cobertura S.C.V.O.:

Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Codigo de Siniestrado:
Localidad:

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

Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Conyuge: No
Hijos: 00

:No
Si

01 -

01 -
:0%

2,

Activo

Capital Federal

223.270,95
2.223.270,24
2.223.270,24
2.223.270,24
2.223.270,24
2.223.270,24

0,00

0,00
2.223.270,24
2.223.270,24
2.212.764,72

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

) .1 - Dto. 814/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.
Tipo de Empleador: 19, inc. b)

Corresponde reduccion: No

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

Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Contribuciones Previsionales y PAMI

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

Aportes PAMI

Aporte Diferencial

Aporte personal Regimenes especiales
Contribuciones de Obra Social y ANSSAL

Ley de Riesgos de Trabajo

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

Determinadas Compensables

: 00

Contribuciones de Obra Social:

:01 -

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:

238.314,76
35.182,96
(0,00 %) 0,00
20.799,99
20.009,43
103.999,94
418.307,08
0,00

113.386,78
0,00
0,00
113.386,78
Activo
30
1.453.344,00
0
0,00

0,00

0,00
0,00

0,00
0,00

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

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:

Aportes de Obra Social:

Aporte:

Aporte adicional
Excedentes:
Total Aporte OS:

/ 01
/ 00
/ 00

Cant. horas trabajadas:
Adicionales:

Importe Horas Extra:
SAC:

244.559,73
66.698,11
(0,00 %) 0,00
0,00
10.004,72
0,00

0,00

0,00
321.262,56
0,00

56.693,39
0,00
0,00
56.693,39

0

0,00

0,00
769.926,24

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000

12



24/7/25, 11:33 Declaracién en linea Ver Cuil.aspx

Vacaciones: 0,00 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Le
/ 27.67 4‘: 0,00 Conceptos no remun.: 0,71
Rectif. remuneracion: 0,00 Incremento Salarial: 0,00

https://serviciosweb.afip.gob.ar/ TRAMITES_CON_CLAVE_FISCAL/DJPROFORMA/app/altadj/ver_cuil.aspx?Periodo=202506&SecDJVig=000 2/2



