
                              Liquidación Nº :109353            Fecha:30/08/2024
                              Matrícula :052760/00            Hoja Nº :        1
                              Prestador : SCHMITZ LILIANA                       
                              Nº Insc. I.B.:27-13388742 D.G.I.:27-13388742-9    

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                                 PRESTACIONES                                 │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│    OBRA SOCIAL     │FACT. │F.P. │  HONORARIOS  │    GASTOS    │  FACTURADO   │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│038/O.S.UNION PERSON│000890│05/24│     34,525.57│      8,525.73│     43,051.30│
│094/OSMATA          │004858│05/24│     19,575.00│      2,720.00│     22,295.00│
│097/O.S.P.E.D. Y C. │004815│05/24│     14,844.81│      2,583.60│     17,428.41│
│124/OSPECON         │004820│05/24│    126,693.00│     14,341.44│    141,034.44│
│162/OBRA SOCIAL DEL │004891│04/24│     21,225.22│      3,234.32│     24,459.54│
│223/OSDIPP          │000884│05/24│     30,919.93│     10,135.08│     41,055.01│
│223/OSDIPP          │000884│06/24│      9,781.84│      3,648.64│     13,430.48│
│515/DASMI           │004838│06/24│     10,028.67│              │     10,028.67│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│A) Total Facturas   │ ---  │ --- │    267,594.04│     45,188.81│    312,782.85│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│B) Total Créditos   │ ---  │ --- │          0.00│          0.00│          0.00│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│124/OSPECON         │004820│05/24│DEB  -2,533.86│DEB    -286.83│     -2,820.69│
│162/OBRA SOCIAL DEL │004891│04/24│DEB    -282.30│DEB     -43.02│       -325.32│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│C) Total Débitos    │ ---  │ --- │     -2,816.16│       -329.85│     -3,146.01│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Total Facturado     │ ---  │ --- │    264,777.88│     44,858.96│    309,636.84│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│     DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES     │    DEBITO    │   CREDITO    │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│INGRESOS BRUTOS                                 │      2,167.46│              │
│CAJA DE PREV. Y SEGURO MEDICO                   │     13,238.89│              │
│LEY BANCARIA 25413                              │      2,285.34│              │
│RET.GASTOS ADM. ......                          │     18,578.21│              │
│DSI                                             │      4,000.00│              │
│GASTOS PAPELERIA                                │      2,000.00│              │
│IMPUESTO A LAS GANANCIAS                        │     24,232.69│              │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES         │     66,502.59│          0.00│
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘

FECHA DE ENTREGA DE HONORARIOS:  EL DIA 10 DE C/MES (INAMOVIBLE)                
SI COINCIDE FIN DE SEMANA O FERIADO PASA AL 1º DIA HABIL POSTERIOR.-            
-----------------------------------------------------------------------         
LOS DEBITOS SE CONTESTAN A PARTIR DEL 15 DE C/MES. Enviar reclamos al mail      
contaduria@asocprof.com.ar                                                      
-----------------------------------------------------------------------         
Continua en la próxima hoja



                              Liquidación Nº :109353            Fecha:30/08/2024
                              Matrícula :052760/00            Hoja Nº :        2
                              Prestador : SCHMITZ LILIANA                       
                              Nº Insc. I.B.:27-13388742 D.G.I.:27-13388742-9    

--------------------------------------------------------------------------------
FECHA DE ENTREGA DE LIQUIDACION: LUNES A JUEVES  14.00 HS A 16.30 HS.           
                                 VIERNES         13.30 HS A 15.30 HS.           
-----------------------------------------------------------------------         

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                     Neto a Pagar             243,134.25                      │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Son  $  doscientos cuarenta y tres mil ciento treinta y cuatro con 25/Cien.   │
│                                                                              │
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘



ASOCIACION DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE C     IMPUESTO SOBRE LOS INGRESOS BRUTOS                      FECHA DE PROCESO 30/08/2024

DGR                                              R-122 - COMPROBANTE DE RETENCIONES                                 NRO.: 0000097409
┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│               │   NUMERO      AP. Y NOMBRE O RAZON SOCIAL│              │  Nº LIQUIDACION         FECHA             IMPORTE      │
│   AGENTE DE   │014-90-0001-1    ASOC. PROF. DE LA SALUD C│ DATOS DE LA  │                                                        │
│   RETENCION   │30-65576850-1                             │  OPERACION   │     00109353          30/08/2024        309,636.84     │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│               │           FECHA                NRO. DE COMPROBANTE           NOMBRE DEL BANCO             IMPORTE RETENIDO       │
│   DATOS DEL   │                                                                                                                  │
│   DEPOSITO    │           /  /                                             PROVINCIA DE BS. AS.                2,167.46          │
│               │                                                                                                                  │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│               │          NUMERO ING. BRUTOS                           CUIT                    APELLIDO Y NOMBRE O RAZON SOCIAL   │
│               │                                                                                                                  │
│               │            27-13388742-9                         27-13388742-9                        SCHMITZ LILIANA            │
│ CONTRIBUYENTE │                                                                                                                  │
│               │              DOMICILIO                         OTRAS REFERENCIAS                     LOCALIDAD-PARTIDO           │
│               │                                                                                                                  │
│               │         INDEPENDENCIA 1263                                                                 ZARATE                │
│               │                                                                                                                  │
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
  OBSERVACIONES                                                                 │               DR. ROSALES BERNARDO               │
                                                                                │                    PRESIDENTE                    │
                                                                                │30/08/2024                                        │
                                                                                │ FECHA   ASOC. DE PROF. DE LA SALUD               │
                                                                                └──────────────────────────────────────────────────┘



--------------------------------------------------------------------------------
|       CERTIFICADO DE RETENCION DE IMPUESTO A LAS GANACIAS R.G. 2784          |
|                                                                              |
|------------------------------------------------------------------------------|
| AGENTE DE RETENCION                                                          |
| Numero         Razon Social                          Domicilio               |
| 30-65576850-1  ASOC. PROF. SALUD DE CAMPANA     Castelli 112 Campana (2804)  |
|                                                                              |
| Declaracion Jurada en la que se informara la retencion : 2do Cuatrim de 2024 |
|------------------------------------------------------------------------------|
| CONTRIBUYENTE                                                                |
| Numero       Apellido y Nombres    Domicilio                                 |
| 27-13388742-9      SCHMITZ LILIANA       INDEPENDENCIA Nro 1263  ZARATE 2800 |
|Número de Liquidación: 109353                                                 |
|              IMPORTE RETENIDO EN CONCEPTO DE HONORARIOS                      |
|                                                                              |
| MONTO BRUTO:     309,636.84          IMP RETENIDO:      24,232.69            |
|------------------------------------------------------------------------------|
|                                                                              |
|          30/08/2024                                                          |
|  ------------------------                         ----------------------     |
|      Lugar y Fecha                                   DR. ROSALES BERNARDO    |
|                                                         Presidente           |
--------------------------------------------------------------------------------



Asoc. Prof. de la Salud de Campana                                                                                            Hoja :   1
Dia : 30/08/24                                                                                                            Hora :19:58:33
                                         Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 30/08/2024                                          
                                                 Prestador : 052760/00 SCHMITZ LILIANA                                                  
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|       Obra Social       |   FACT.   |  Fecha   | N.N.  | Cant |           Afiliado            | HONORARIOS |   GASTOS   | FACTURADO  |
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|038-O.S.UNION PERSONAL DE|0004-000890|01/05/2024|1501010|     6|                               |   34,525.57|    8,525.73|   43,051.30|
|094-OSMATA               |0003-004858|01/05/2024|1501060|     1|QUIROGA MARIA                  |    9,787.50|    1,360.00|   11,147.50|
|094-OSMATA               |0003-004858|01/05/2024|1501060|     1|GONZALEZ VALERIA               |    9,787.50|    1,360.00|   11,147.50|
|097-O.S.P.E.D. Y C.      |0003-004815|01/05/2024|1501010|     2|                               |   10,496.33|    1,722.40|   12,218.73|
|097-O.S.P.E.D. Y C.      |0003-004815|01/05/2024|1501060|     1|                               |    4,348.48|      861.20|    5,209.68|
|124-OSPECON              |0003-004820|01/05/2024|1501010|    24|                               |  126,693.00|   14,341.44|  141,034.44|
|162-OBRA SOCIAL DEL PERSO|0003-004891|01/04/2024|1501010|     2|                               |   21,225.22|    3,234.32|   24,459.54|
|223-OSDIPP               |0004-000884|01/05/2024|1501010|     2|CALOT LEONARDO                 |   21,862.58|    6,756.72|   28,619.30|
|223-OSDIPP               |0004-000884|01/05/2024|1501060|     1|LOPEZ EVELYN                   |    9,057.35|    3,378.36|   12,435.71|
|223-OSDIPP               |0004-000884|01/06/2024|1501060|     1|GAMBINI SILVANA                |    9,781.84|    3,648.64|   13,430.48|
|515-DASMI                |0003-004838|18/06/2024|1501010|     1|DIF ARANCEL FACT Nº 3-4640     |   10,028.67|        0.00|   10,028.67|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|                                             Total                                             |  267,594.04|   45,188.81|  312,782.85|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


