B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

20-14575486-1
PABLO DAVID COVELLA

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

5.032.430,44
3.823.372,95
5.032.430,00
5.032.430,00
3.823.372,95
3.823.372,95
0,00

0,00
5.032.430,00
5.032.430,00
5.025.426,32

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

0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
. Previsional: 420.571,02
Determinadas Compensables PAMI: 114.701,19
541.238,41 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
79.904,28 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) 9, ' ANSSAL: 17.205,18
47.239,01 0,00
Decreto 788/05: 0,00
45.291,87
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
236.195,04 0,00
049,868 61 0.00 Excedentes: 0,00
) 0’00 ! Total Aportes SS: 552.477,39
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
256.653,93
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
256.653,93
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
5.032.430,00 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
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.: 0,44




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

27-34873516-6
DAIANA ROMINA MANSILLA

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

4.314.574,69
3.823.372,95
4.314.574,00
4.314.574,00
3.823.372,95
3.823.372,95
0,00

0,00
4.314.574,00
4.314.574,00

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

4.307.570,32 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
i Previsional: 420.571,02
Determinadas Compensables PAMI: 114.701,19
463.925,32 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
68.490,37 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
© w0 ;’9 16 000 ANSSAL: 17.205,18
o ! Decreto 788/05: 0,00
38.831,17
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
202.455,81 0,00
814.193.83 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’00 ! Total Aportes SS: 552.477,39
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
220.043,27
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
220.043,27
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
4.314.574,00 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
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.: 0,69




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia:

0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026
23-24186340-9
GERMAN IGLESIAS

CUIL:
Nombre y Apellido:

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: 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: 2.398.735,76

Contribuciones de Seguridad Social: Aportes de Seguridad Social:

Determinadas Compensables Prews;:r:lli

Previsional: 24.070,76 0,00 L )

Aporte Adicional:

PAML: 3.553,62 Aporte Diferencial:

Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 P ANSSAL.
Fondo Nac. de Empleo: 2.100,88 0,00 )
Decreto 788/05:

ANSSAL: 2.074,87 A ersonal Red. esp.:

Asigs. Familiares: 10.504,42 0,00 P-p Exceg(.-:nt:s;:
Total Contribuciones SS: 42.304,55 0,00 Total Avortes Ssj
Contrib. RENATRE: 0,00 p '

Seg. Sepelio UATRE:

Obra Social:

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

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:

Contribucion: 11.757,58
Contr!b_uci()rr 0,00 Aporte:
adicional: Aporte adicional
Dto. 1273- 0.00 Excedentes:
2641: ' Total Aporte OS:
Total
Contribucion 11.757,58
0sS:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 2 Cant. horas trabajadas:
Sueldo: 229.267,10 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: 230.540,81 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 230.540,81 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 230.540,81 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 230.540,81 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 230.540,81 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 230.540,81 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 230.540,81 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 223.498,22 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

25.359,49
6.916,22
(0,00 %) 0,00
0,00
1.037,43
0,00

0,00

0,00
33.313,14
0,00

5.878,79
0,00
0,00

5.878,79

0,00
0,00
1.273,71




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.: 2.168.194,95




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-35085704-
LUCIANO SEBASTIAN GILI

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

5

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:

01 -

01 -
0%

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

Capital Federal

312.026,96
3.312.026,00
3.312.026,00
3.312.026,00
3.312.026,00
3.312.026,00

0,00

0,00
3.312.026,00
3.312.026,00
3.305.022,32

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

355.950,90
52.549,85
(0,00 %) 0,00
31.067,21
29.808,23
155.336,05
624.712,24
0,00

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

168.913,33
0,00

0,00

168.913,33

Activo

31
3.312.026,00
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: 364.322,86
PAMI: 99.360,78
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 14.904,12
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 478.587,76
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 84.456,66
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 84.456,66
/ 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.: 0,96




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9

AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

27-95913318-8
LUISA MARIA PALMA MILLAN

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

01 -
0%

01 -

Activo

Capital Federal

3.565.471,91

3.565.471,00
3.565.471,00
3.565.471,00
3.565.471,00
3.565.471,00

0,00

0,00
3.565.471,00
3.565.471,00
3.558.467,32

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

383.246,93
56.579,63
(0,00 %) 0,00
33.449,59
32.089,24
167.247,96
672.613,35
0,00

Codigo de Obra Social: 901105 - GALENO ARGENTINA SOCIEDAD ANONIMA

181.839,02
0,00

0,00

181.839,02

Activo

31
3.565.471,00
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: 392.201,81
PAMI: 106.964,13
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 16.044,62
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 515.210,56
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 90.919,51
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 90.919,51
/ 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.: 0,91




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

20-35231390-5
MARTIN VALLEJO

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

3.221.567,53
3.221.567,00
3.221.567,00
3.221.567,00
3.221.567,00
3.221.567,00
0,00

0,00
3.221.567,00
3.221.567,00
3.214.563,32

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

0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
. Previsional: 354.372,37
Dete3r4ngll2138d‘a}; COmPensag'gg PAMI: 96.647,01
e ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
51.111,56 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U ' ANSSAL: 14.497,05
30.216,90 0,00
Decreto 788/05: 0,00
28.994,10
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
151.084,48 0,00
607.615.51 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’00 ! Total Aportes SS: 465.516,43
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
164.299,92
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 82.149,96
164.299,92
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
3.221.567,00 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
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.: 0,53




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

20-37355875-4
MATIAS HERNAN PENA

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:

01 -

01 -
0%

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

Capital Federal

945.140,86
3.823.372,95
3.945.140,00
3.945.140,00
3.823.372,95
3.823.372,95

0,00

0,00
3.945.140,00
3.945.140,00
3.938.136,32

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

424.137,28
62.616,37
(0,00 %) 0,00
37.018,48
35.506,26
185.092,41
744.370,80
0,00

Codigo de Obra Social: 901105 - GALENO ARGENTINA SOCIEDAD ANONIMA

201.202,14
0,00

0,00

201.202,14

Activo

31
3.945.140,00
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: 420.571,02
PAMI: 114.701,19
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 17.205,18
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 552.477,39
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 97.496,01
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
/ 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.: 0,86




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

27-31152951-5
NATALIA SOLEDAD DUAIP

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

4.994.266,24
3.823.372,95
4.994.266,00
4.994.266,00
3.823.372,95
3.823.372,95

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

0,00 Aporte Diferencial
0,00 Aporte personal Regimenes especiales
4.994.266,00 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
4.994.266,00 Ley de Riesgos de Trabajo
4.987.262,32 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
i Previsional: 420.571,02
Determinadas Compensables PAMI: 114.701,19
537.128,15 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
79.297,47 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 17.205,18
46.880,27 0,00
Decreto 788/05: 0,00
44.948,39
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
234.401,33 0,00
042,655 61 0.00 Excedentes: 0,00
) 0’00 ! Total Aportes SS: 552.477,39
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
254.707,57
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
254.707,57
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
4.994.266,00 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
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.: 0,24




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

23-30799148-9

NICOLAS

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

DARIO FELICETTI

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

No Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

4.022.558,47
3.846.263,33
4.022.558,01
4.022.558,01
3.846.263,33
3.846.263,33
0,00

0,00
4.022.558,01
4.022.558,01
4.013.972,85

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

0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
Determinad Compensabl Previsional: 423.088,97
€ ‘:’32'3;4 g; ompensa o gg PAMI: 115.387,90
) ! Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
63.822,17 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) 9, ' ANSSAL: 17.308,18
37.731,34 0,00
Decreto 788/05: 0,00
36.203,02
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
188.656,72 0,00
758.718.13 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’00 ! Total Aportes SS: 555.785,05
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
205.150,46
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 98.079,71
205.150,46
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
2.954.142,97 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
0,00 SAC: 0,00




Vacaciones: 1.068.415,04 Premios: 0,00

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

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

0,00 Conceptos no remun.: 0,46




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:
Nombre y Apellido:

20-27178102-
PABLO DANIEL GOMEZ

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

5

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:

01 -

01 -
0%

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:

4.

Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

Capital Federal

088.851,87
3.823.372,95
4.088.851,00
4.088.851,00
3.823.372,95
3.823.372,95

0,00

0,00
4.088.851,00
4.088.851,00
4.081.847,32

0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas Compensables

439.614,96
64.901,37
(0,00 %) 0,00
38.369,36
36.799,66
191.846,82
771.532,17
0,00

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

208.531,40
0,00

0,00

208.531,40

Activo

31
4.088.851,00
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: 420.571,02
PAMI: 114.701,19
0,00 Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 17.205,18
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
Excedentes: 0,00
0,00 Total Aportes SS: 552.477,39
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 97.496,01
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
/ 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.: 0,87




B CUIT:
H Contribuyente:

30-71117565-9
AGNOSTIC S.R.L.

B Periodo: 01/2026 A Secuencia: 0 - Original

miércoles, 11 de febrero de 2026

CUIL:

Nombre y Apellido:

20-28031338-7
SUPERBO DARIO SALVADOR

Declaracion Jurada para Periodo 01/2026

seleccionar CUIL:|:|

Obra Social:

Contribucion:
Contribucion
adicional:
Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0OsS:

Datos de generales:

Conyuge:
Hijos:
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.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem.
Rem. Imponible 10:
Rem. Imponible 11:

Imponible 1:
Imponible 2:
Imponible 3:
Imponible 4:
Imponible 5:
Imponible 6:
Imponible 7:
Imponible 8:
Imponible 9:

Asig. Fam. pagadas:

Contribuciones de Seguridad Social:

Previsional:

PAMI:

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

ANSSAL:

Asigs. Familiares:
Total Contribuciones SS:
Contrib. RENATRE:

Codigo de Obra Social: 900805 - SWISS MEDICAL SA
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:

Sueldo:

Cant. horas extra:
Plus zona desfavorable:

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

Si Tipo de Empleador: 19, inc. b)
00
Corresponde reduccion: No
Si
01 - Activo

01 - SERVICIOS COMUNES Mayor de 18 afios

049 - Actividades no clasificadas

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

01 - Capital Federal

0 %

4.955.967,57
3.823.372,95
4.955.967,00
4.955.967,00
3.823.372,95
3.823.372,95
0,00

0,00
4.955.967,00
4.955.967,00

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

4.948.963,32 Contribuciones Previsionales y PAMI - Ley 27.430
0,00 Contribuciones Dcto 14/20 PAMI, Fondo Nacional de Empleo y Asig. Familiares
0,00
Aportes de Seguridad Social:
. Previsional: 420.571,02
Determinadas Compensables PAMI: 114.701,19
533.003,35 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
78.688,52 . .
0.00 %) 0.00 0.00 Aporte Diferencial: 0,00
(0,00 %) U, ' ANSSAL: 17.205,18
46.520,26 0,00
Decreto 788/05: 0,00
44.603,70
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
232.601,28 0,00
935.417 11 0.00 Excedentes: 0,00
' 0’00 ! Total Aportes SS: 552.477,39
! Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
252.754,32
! Aporte adicional 0,00
0,00 Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 97.496,01
252.754,32
01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
31 Cant. horas trabajadas: 0
4.955.967,00 Adicionales: 0,00
0 Importe Horas Extra: 0,00
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.: 0,57




