A CUIT: 30-71586044-5 B Periodo: 05/2026 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: HECTOR MIGUEL ANGEL MAININI S.R.L. martes, 23 de junio de 2026
Declaracion Jurada para Periodo 05/2026
CUIL: 20-18581581-2 : |:|
Nombre y Apellido: MIGUEL ANGEL MAININI 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 : 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: 015 - L.R.T.-Directores SA, municipios, org, cent y descent. Emp mixt ...

Modal. de Contratacion: 099 - LRT (Directores SA, municipios, org, cent y descent. Emp mixt d...

Cadigo de Siniestrado: 00 - No Incapacitado
Localidad: 07 - Buenos Aires - Resto de la Provincia
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.001.071,98

Rem. Imponible 1: 1.001.071,98 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.001.071,98 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.001.071,98 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.001.071,98 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.001.071,98 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.001.071,98 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.001.071,98 Ley de Riesgos de Trabajo

Rem. Imponible 10: 0,00 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: 0,00
. PAMI: 0,00
Previsional: 0,00 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 i !
Decreto 788/05: 0,00
ANSSAL: 0,00 Ap. personal Reg. esp.: 0,00
Asigs. Familiares: 0,00 0,00 p-p 9- esp-: '
. . Excedentes: 0,00
Total Contribuciones SS: 0,00 0,00
Contrib. RENATRE: 0,00 Total Aportes SS: 0,00
ontrib. : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Obra Social:
Cadigo 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. 2273: 0,00 Excedentes: 0,00
41 Total Aporte OS: 0,00
Total
Contribucién 0,00
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 31 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 1.001.071,98 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 123;-6;? 0,00 Conceptos no remun.: 0,00

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




B CUIT:
B Contribuyente:

30-71586044-5
HECTOR MIGUEL ANGEL MAININI S.R.L.

B Periodo: 05/2026 B Secuencia: 0 - Original

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 05/2026

20-21505848-5
CLAUDIO ARMANDO SCHMIDT

seleccionar CUIL:|:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Caddigo 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:

Contribucion:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

01 - Activo

05 - SERVICIOS DIFERENCIADOS Mayor de 18 afos

049 - Actividades no clasificadas

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

03 - Buenos Aires -
0%

2.530.400,71
1.961.779,60
1.961.779,60
1.961.779,60
1.961.779,60
1.961.779,60
0,00

0,00
1.961.779,60
2.530.400,71
1.954.775,92
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
210.529,37
31.080,94

(2,00 %) 39.235,59
18.374,89
17.656,02
91.874,47
408.751,28

0,00

Cadigo de Obra Social: 105804 - 0.S.DE CHOFERES DE CAMIONES

00

Contribuciones de Obra Social:

100.050,76
0,00

0,00

100.050,76

01 - Activo

31
1.961.779,60
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: }9— Ii:]t'(:) t2)3)14/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

Berisso

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:

bi Previsional: 215.795,76
Compensa o g; PAMI: 58.853,39
’ Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 8.828,01
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 283.477,16
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 50.025,38
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 50.025,38
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 0,00
Conceptos no remun.: 568.621,11

Incremento Salarial: 0,00

martes, 23 de junio de 2026




B CUIT:
B Contribuyente:

30-71586044-5
HECTOR MIGUEL ANGEL MAININI S.R.L.

B Periodo: 05/2026 B Secuencia: 0 - Original

CUIL:
Nombre y Apellido:

Declaracion Jurada para Periodo 05/2026

20-44240826-3
VALENCIA SANTIAGO ANDRES

seleccionar CUIL:|:|

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

Perfil de trabajador:
Situacion:

Condicion:

Actividad:

Modal. de Contratacion:
Caddigo 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:

Contribucion:
Contribucion
adicional:

Dto. 1273-
2641:

Total
Contribucion
0S:

Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio:

Cant. de dias trabajados:
Sueldo:

Cant. horas extra:

Plus zona desfavorable:
Vacaciones:

Maternidad / Art 13 - Ley
27.674:

Rectif. remuneracion:

01 - Activo

05 - SERVICIOS DIFERENCIADOS Mayor de 18 afos

049 - Actividades no clasificadas

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

07 - Buenos Aires -
0%

2.536.807,71
1.964.983,10
1.964.983,10
1.964.983,10
1.964.983,10
1.964.983,10
0,00

0,00
1.964.983,10
2.536.807,71
1.957.979,42
0,00

0,00

Contribuciones de Seguridad Social:

Determinadas
210.874,38
31.131,87

(2,00 %) 39.299,66
18.405,01
17.684,85
92.025,03
409.420,80

0,00

Cadigo de Obra Social: 105804 - 0.S.DE CHOFERES DE CAMIONES

00

Contribuciones de Obra Social:

100.214,14
0,00

0,00

100.214,14

01 - Activo

31
1.964.983,10
0

0,00

0,00

0,00
0,00

Tipo de Empleador: }9— Ii:]t'(:) t2)3)14/01, art. 2, inc. b) / Ley 27.541, art.

Corresponde reduccion: No

Resto de la Provincia

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:

bi Previsional: 216.148,14
Compensa o g; PAMI: 58.949,49
’ Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
0.00 Aporte Diferencial: 0,00
! ANSSAL: 8.842,42
0,00 Decreto 788/05: 0,00
Ap. personal Reg. esp.: 0,00
0,00
0.00 Excedentes: 0,00
! Total Aportes SS: 283.940,05
Seg. Sepelio UATRE: 0,00
Aportes de Obra Social:
Aporte: 50.107,07
Aporte adicional 0,00
Excedentes: 0,00
Total Aporte OS: 50.107,07
/ 01
/ 00
/ 00
Cant. horas trabajadas: 0
Adicionales: 0,00
Importe Horas Extra: 0,00
SAC: 0,00
Premios: 0,00
Conceptos no remun.: 571.824,61
Incremento Salarial: 0,00

martes, 23 de junio de 2026




A CUIT: 30-71586044-5 B Periodo: 05/2026 B Secuencia: 0 - Original

B Contribuyente: HECTOR MIGUEL ANGEL MAININI S.R.L. martes, 23 de junio de 2026
Declaracion Jurada para Periodo 05/2026
CUIL: 27-21505713-0 . |:|
Nombre y Apellido: LAURA SUSANA CAMPOS 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 : 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: 07 - Buenos Aires - Resto de la Provincia
Porcentaje de Reduccion: 0 %

Remuneraciones:
Remuneracion Total: 1.669.391,08
Rem. Imponible 1: 1.538.454,92 Aportes Previsionales y Seg. Sepelio UATRE
Rem. Imponible 2: 1.538.454,92 Contribuciones Previsionales y PAMI
Rem. Imponible 3: 1.538.454,92 Contribuciones de Fondo Nacional de Empleo, Asig. Familiares y RENATRE
Rem. Imponible 4: 1.669.391,08 Aportes de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 5: 1.538.454,92 Aportes PAMI
Rem. Imponible 6: 0,00 Aporte Diferencial
Rem. Imponible 7: 0,00 Aporte personal Regimenes especiales
Rem. Imponible 8: 1.669.391,08 Contribuciones de Obra Social y ANSSAL
Rem. Imponible 9: 1.669.391,08 Ley de Riesgos de Trabajo
Rem. Imponible 10: 1.531.451,24 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:
Previsi I: 169.2 4
Determinadas Compensables revisiona 69.230,0
. PAMI: 46.153,65
Previsional: 164.937,30 0,00 ..
Aporte Adicional: (0,00 %) 0,00
PAMI: 24.350,07 . -
. . Aporte Diferencial: 0,00
Contrib. Tarea Dif.: (0,00 %) 0,00 0,00 ANSSAL: 251226
Fondo Nac. de Empleo: 14.395,64 0,00 Decreto 788/05: ’ OIOO
ANSSAL: 15.024,52 A ersonal Reg. es 0'00
Asigs. Familiares: 71.978,21 0,00 P- P Excegént:; 000
Total Contribuciones SS: 290.685,74 0,00 : !
Contrib. RENATRE: 0.00 Total Aportes SS: 222.895,95
ontrib. : ' Seg. Sepelio UATRE: 0,00

Obra Social:
Cadigo de Obra Social: 123305 - 0.S.DEL PERSONAL DE SOCIEDADES DE AUTORES Y AFINES
Cantidad de adherentes: 00

Contribuciones de Obra Social: Aportes de Obra Social:
Contribucion: 85.138,95
Contribucién 0.00 Aporte: 42.569,47
adicional: ! Aporte adicional 0,00
Dto. 1273- 0.00 Excedentes: 0,00
2641: ' Total Aporte OS: 42.569,47
Total
Contribucién 85.138,95
0S:
Datos Complementarios:
Sit. revista / dia de inicio: 01 - Activo / 01
- / 00
- / 00
Cant. de dias trabajados: 31 Cant. horas trabajadas: 0
Sueldo: 1.509.455,24 Adicionales: 28.999,68
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 123; -sl;iy. 0,00 Conceptos no remun.: 130.936,16

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




