
DOSPrinter 3.6 DEMO

                              Liquidación Nº :122691            Fecha:30/09/2026
                              Matrícula :055927/00            Hoja Nº :        1
                              Prestador : MEDINA ALBERTO MARIO                  
                              Nº Insc. I.B.:20-21566145 D.G.I.:20-21566145-9    

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                                 PRESTACIONES                                 │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│    OBRA SOCIAL    │FACT. │F.P. │  HONORARIOS  │    GASTOS    │   FACTURADO   │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│024/MEDIFE ASOCIACI│001246│06/26│     17,228.25│     20,983.34│      38,211.59│
│073/ASOC.DEL PERS.S│006428│06/26│     98,042.44│    169,587.96│     267,630.40│
│169/PREVENCION SALU│001249│06/26│    180,199.62│    243,140.48│     423,340.10│
│169/PREVENCION SALU│001249│07/26│     27,815.35│     83,610.19│     111,425.54│
│428/ASOCIACION MUTU│006463│07/26│    179,796.93│    472,675.26│     652,472.19│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│A) Total Facturas  │ ---  │ --- │    503,082.59│    989,997.23│   1,493,079.82│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│B) Total Créditos  │ ---  │ --- │          0.00│          0.00│           0.00│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│428/ASOCIACION MUTU│006463│08/26│D  -163,579.80│              │* 1 -163,579.80│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│C) Total Débitos   │ ---  │ --- │   -163,579.80│          0.00│    -163,579.80│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Total Facturado    │ ---  │ --- │    339,502.79│    989,997.23│   1,329,500.02│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│    DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES     │    DEBITO    │    CREDITO    │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│CAJA DE PREV. Y SEGURO MEDICO                  │     16,975.14│               │
│RET.GASTOS ADMINISTRAT. .....                  │     66,475.00│               │
│LEY BANCARIA 25413                             │     22,712.08│               │
│DSI                                            │      4,500.00│               │
│GASTOS PAPELERIA                               │      2,000.00│               │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES        │    112,662.22│           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      
contaduriaasocprof@gmail.com                                                    
-----------------------------------------------------------------------         
FECHA DE ENTREGA DE LIQUIDACION: LUNES A JUEVES  14.00 HS A 16.30 HS.           
                                 VIERNES         13.30 HS A 15.30 HS.           
-----------------------------------------------------------------------         

* 1 CODIGO 180116 INCLUIDA EN 180112                                            

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                     Neto a Pagar           1,216,837.80                      │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Son  $   un millon doscientos dieciseis mil ochocientos treinta y siete con   │
│        80/Cien.                                                              │
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘

http://www.dosprinter.net


ASOCIACION DE PROFESIONALES DE LA SALUD DE C     CAJE DE PREVISION Y SEGURO MEDICO                       FECHA DE PROCESO 30/09/2026

C.P.S.M.                                             COMPROBANTE DE RETENCIONES                                         NRO.: 122691
┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│               │   NUMERO      AP. Y NOMBRE O RAZON SOCIAL│              │  Nº LIQUIDACION         FECHA             IMPORTE      │
│   AGENTE DE   │     ASOC. PROF. DE LA SALUD CAMPANA      │ DATOS DE LA  │                                                        │
│   RETENCION   │30-65576850-1                             │  OPERACION   │     00122691          30/09/2026        339,502.79     │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│               │           FECHA                NRO. DE COMPROBANTE                                        IMPORTE RETENIDO       │
│   DATOS DEL   │                                                                                                                  │
│   DEPOSITO    │           /  /                       00122691                                                 16,975.14          │
│               │                                                                                                                  │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│               │              MATRICULA                                CUIT                    APELLIDO Y NOMBRE O RAZON SOCIAL   │
│               │                                                                                                                  │
│               │                055927                            20-21566145-9                      MEDINA ALBERTO MARIO         │
│ CONTRIBUYENTE │                                                                                                                  │
│               │              DOMICILIO                                                               LOCALIDAD-PARTIDO           │
│               │                                                                                                                  │
│               │           BELGRANO 252 1                                                                  CAMPANA                │
│               │                                                                                                                  │
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
  OBSERVACIONES                                                                 │                 DR. ROMANO PEDRO                 │
                                                                                │                    PRESIDENTE                    │
                                                                                │30/09/2026                                        │
                                                                                │ FECHA   ASOC. DE PROF. DE LA SALUD               │
                                                                                └──────────────────────────────────────────────────┘



Asoc. Prof. de la Salud de Campana                                                                                            Hoja :   1
Dia : 03/10/26                                                                                                            Hora :21:18:22
                                         Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 30/09/2026                                          
                                               Prestador : 055927/00 MEDINA ALBERTO MARIO                                               
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|       Obra Social       |   FACT.   |  Fecha   | N.N.  | Cant |           Afiliado            | HONORARIOS |   GASTOS   | FACTURADO  |
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|024-MEDIFE ASOCIACION CIV|0004-001246|01/06/2026|1801120|     1|                               |   17,228.25|   20,983.34|   38,211.59|
|073-ASOC.DEL PERS.SUP.DE |0003-006428|01/06/2026|1801120|     1|                               |   30,566.63|   29,952.06|   60,518.69|
|073-ASOC.DEL PERS.SUP.DE |0003-006428|01/06/2026|1801140|     1|                               |   14,671.98|   21,514.86|   36,186.84|
|073-ASOC.DEL PERS.SUP.DE |0003-006428|01/06/2026|1801160|     1|                               |   22,007.97|   25,733.46|   47,741.43|
|073-ASOC.DEL PERS.SUP.DE |0003-006428|01/06/2026|1801691|     1|                               |   30,795.86|   92,387.58|  123,183.44|
|169-PREVENCION SALUD S.A.|0004-001249|01/06/2026|1801100|     1|                               |   27,154.80|   15,549.90|   42,704.70|
|169-PREVENCION SALUD S.A.|0004-001249|01/06/2026|1801120|     1|                               |   56,572.50|   32,471.85|   89,044.35|
|169-PREVENCION SALUD S.A.|0004-001249|01/06/2026|1801160|     1|                               |   40,732.20|   27,898.35|   68,630.55|
|169-PREVENCION SALUD S.A.|0004-001249|01/06/2026|1801691|     2|                               |   55,740.12|  167,220.38|  222,960.50|
|169-PREVENCION SALUD S.A.|0004-001249|01/07/2026|1850170|     1|                               |   27,815.35|   83,610.19|  111,425.54|
|428-ASOCIACION MUTUAL SAN|0003-006463|01/07/2026|1801120|     2|                               |   62,621.25|  137,917.50|  200,538.75|
|428-ASOCIACION MUTUAL SAN|0003-006463|01/07/2026|1801160|     2|                               |   45,087.30|  118,492.50|  163,579.80|
|428-ASOCIACION MUTUAL SAN|0003-006463|01/07/2026|1850120|     1|                               |   24,029.46|   72,088.42|   96,117.88|
|428-ASOCIACION MUTUAL SAN|0003-006463|01/07/2026|1850170|     2|                               |   48,058.92|  144,176.84|  192,235.76|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|                                             Total                                             |  503,082.59|  989,997.23|1,493,079.82|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


