ASOCIACION PROFESIONALES Liquidacion N© :-113043 Fecha:28/02/2025

DE LA SALUD DE CAMPANA Matricula :049295/00 Hoja Ne : 1
casTEU xeégem{;:;:_s%;?:w@aose Prestador : PIRILLO SUSANA
" N° Insc. 1.B.:27-13677404 D.G.1.:27-13677404-8
PRESTACIONES
OBRA SOCIAL |FACT. |F.P. | HONORARIOS | GASTOS | FACTURADO
024/MEDIFE ASOCIACI0|001001|10/24 14,718.51 14,718.51
079/0SFATLYF 005286 | 12/24 14,500.00 14,500.00
196/0MINT S_A._ 000991 |12/24 115,681.59 57,242.06 172,923.65
545/VISITAR SRL 005243 (11/24 12,865.11 12,865.11
546/ 1SALUD 005225 |11/24 15,306.56 15,306.56
A) Total Facturas | --- | --- | 173,071.77| 57,242.06 | 230,313.83
B) Total Créditos | --- | -—- | 0.00| 0.00| 0.00
546/ 1SALUD 005225|01/25|D  -15,306.56 * 1 -15,306.56
545/VISITAR SRL 005243 (11/24|D -241.86 -241.86
079/0SFATLYF 005286 |12/24|D -339.30 -339.30
C) Total Débitos | —— | —— | -15,887.72| 0.00| -15,887.72
Total Facturado | -—— | -—- | 157,184.05| 57,242.06 | 214,426.11
DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES | DEBITO |  CREDITO
CAJA DE PREV. Y SEGURO MEDICO 7,859.20
CUOTA SOCIO ... 6,432.78
LEY BANCARIA 25413 4,385.52
GESTION EXTERNA 2,144 .26
DSI 4,500.00
MATRICULA ANUAL + SIAS 30,401.10
GASTOS PAPELERIA 2,000.00
D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES | 57,722.86 | 0.00

FECHA DE ENTREGA DE HONORARIOS: EL DIA 10 DE C/MES (INAMOVIBLE)

SI COINCIDE FIN DE SEMANA O FERIADO PASA AL 1°© DIA HABIL POSTERIOR.-

LOS DEBITOS SE CONTESTAN A PARTIR DEL 15 DE C/MES. Enviar reclamos al mail

contaduria@asocprof.com.ar

FECHA DE ENTREGA DE LIQUIDACION: LUNES A JUEVES 14.00
VIERNES 13.30

Continua en la proxima hoja



Liquidacion N© :-113043 Fecha:28/02/2025

b g Matricula :049295/00 Hoja N° : 2
CASTELLI 12 - TELEFAY: (02488) 42752//424096 Prestador : PIRILLO SUSANA

(2804) CAMPANA-ES. AS.

N°® Insc. 1.B.:27-13677404 D.G.1.:27-13677404-8

* 1 PTE. GARCIA DANIELA "'CONTROL"™ NO ES UN DIAGNOSTICO

Neto a Pagar 156,703.25

Son $ ciento cincuenta y seis mil setecientos tres con 25/Cien.




ASOCIACION DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE C CAJE DE PREVISION Y SEGURO MEDICO FECHA DE PROCESO 28/02/2025

C.P.S.M. COMPROBANTE DE RETENCIONES NRO.: 113043
NUMERO AP. Y NOMBRE O RAZON SOCIAL N® LIQUIDACION FECHA IMPORTE
AGENTE DE ASOC. PROF. DE LA SALUD CAMPANA DATOS DE LA
RETENCION  |30-65576850-1 OPERACION 00113043 28/02/2025 157,184.05
FECHA NRO. DE COMPROBANTE IMPORTE RETENIDO
DATOS DEL
DEPOSITO !/ / 00113043 7,859.20
MATRICULA cuIT APELLIDO Y NOMBRE O RAZON SOCIAL
049295 27-13677404-8 PIRILLO SUSANA
CONTRIBUYENTE
DOMICILIO LOCAL IDAD-PARTIDO
CASTELLI 167 CAMPANA
OBSERVACIONES DR. ROMANO PEDRO
PRESIDENTE
28/02/2025 3

FECHA  ASOC. DE PROF.-DE LA SALUD




Asoc. Prof. de la Salud de Campana

Dia : 05/04/25

Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 28/02/2025

| Obra Social

|024-MEDIFE ASOCIACION C1V]0004-001001]01/10/2024]4250190]

|079-0SFATLYF
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[196-OMINT S.A.
[545-VISITAR SRL
| 546-1SALUD

Prestador : 049295/00 PIRILLO SUSANA

| FACT. | Fecha | N.N. | Cant | Afiliado | HONORARIOS |
1] | 14,718.51]

|0003-005286]01/12/2024]4201010] 1] | 14,500.00]
|0004-000991]01/12/2024]1102150] 1|ROMERO ROMINA 4917412101025 | 18,806.75]
|0004-000991]01/12/2024]2201010] 1|ROMERO ROMINA 4917412101025 |  1,874.84]
|0004-000991]01/12/2024]4201010] 1|ROMERO ROMINA 4917412101025 |  19,000.00]
|0004-000991]01/12/2024]4201010] 1|RODRIGUEZ MICAELA 1952854601029]  19,000.00]
|0004-000991]01/12/2024]4201010] 1|RODRIGUEZ MICAELA 1952854601029]  19,000.00]
|0004-000991]01/12/2024]4201010] 1|ROMERO ROMINA 4917412101025 |  19,000.00]
|0004-000991]01/12/2024]4201010] 1|RODRIGUEZ MICAELA 1952854601029]  19,000.00]
|0003-005243]01/11/2024] 4201011 1] | 12,865.11]
|0003-005225]01/11/2024]4201010] 1] | 15,306.56]
Total | 173,071.77]

Hoja : 1

Hora :18:54:00

GASTOS | FACTURADO |

0.00|
56,420.00]
822.06]
0.00|
0.00|
0.00|
0.00|
0.00|
0.00|
0.00|

57,242.06]

14,718.51]
14,500.00]
75,226.75]

2,696.90|
19,000.00]
19,000.00]
19,000.00]
19,000.00]
19,000.00]
12,865.11]
15,306.56]



