ASOCIACION PROFESIONALES Liquidacién N° -116381 Fecha:31/07/2025

DE LA SALUD DE CAMPANA Matricula :101030/04 Hoja Ne : 1
CASTELLI 12 TELEFA (03458) 42752/ 424085 Prestador : MBP IMAGENES MEDICAS SRL
" N° Insc. 1.B.:30-71663209 D.G.1.:30-71663209-8
PRESTACIONES
OBRA SOCIAL |FACT. |F.P. | HONORARIOS | GASTOS | FACTURADO
024/MEDIFE ASOCIACI0|001083|05/25 7,899.62 23,698.87 31,598.49
038/0.S.UNION PERSON|001081 |05/25 28,731.48 86,194 .44 114,925.92
079/0SFATLYF 005525 |03/25 8,577.71 25,733.15 34,310.86
097/0.S.P.E.D. Y C. |005489|03/25 16,226.32 16,226.32
204/GALENO ARGENTINA |005526 | 04/25 5,409.14 16,227.45 21,636.59
224/GALENO ARGENTINA|001080 |04/25 29,751.15 89,253.51 119,004 .66
431/SCIS 005422 |01/25 5,108.38 15,325.13 20,433.51
431/SCIS 005422 |02/25 5,210.54 15,631.64 20,842.18
A) Total Facturas | --- | --- | 90,688.02| 288,290.51 | 378,978.53
B) Total Créditos | --- | -—- | 0.00| 0.00| 0.00
097/0.S.P.E.D. Y C. |005489|05/25|D -11,760.00|D -324.53|* 1 -12,084.53
024/MEDIFE ASOCIACI0{001083|06/25|D -556.72 * 2  -556.72
079/0SFATLYF 005525 |03/25|D -168.12|D -504.37 -672.49
C) Total Débitos | -—— | -—- | -12,484.84| -828.90 | -13,313.74
Total Facturado | —— | —— | 78,203.18| 287,461.61| 365,664 .79
DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES | DEBITO |  CREDITO

LEY BANCARIA 25413 1,956.59
OTROS BANCOS 1,000.00
RET_GASTOS ADM. _....... 29,253.18
GASTOS PAPELERIA 2,000.00
IMPUESTO A LAS GANANCIAS 7,313.29
D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES | 41,523.06 | 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 HS A 16.30 HS.
Continua en la proxima hoja



Liquidacion N@ :-116381 Fecha:31/07/2025

D LA SALUID DECAMRARA Matricula :101030/04 Hoja Ne : 2
CASTELL 12 - TELEFAX: (03455) 42752//424096 Prestador : MBP IMAGENES MEDICAS SRL

(2804) CAMPANA-ES. AS.

N° Insc. 1.B.:30-71663209 D.G.1.:30-71663209-8

* 1 PTE. SUAREZ NORMA COSEGURO
* 2 DIF DE ARANCEL

Neto a Pagar 324,141.73

Son $ trescientos veinticuatro mil ciento cuarenta y uno con 73/Cien.




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 2025

CONTRIBUYENTE
Numero Apellido y Nombres Domicilio
30-71663209-8 MBP IMAGENES MEDIC Parana Nro 774  BUENOS AIRES
NUmero de Liquidacién: 116381
IMPORTE RETENIDO EN CONCEPTO DE HONORARIOS

MONTO BRUTO: 365,664.79 IMP RETENIDO: 7,313.29
31/07/2025 |
Lugar y Fecha 5 /~ DR. ROSALES BERNARDO

Presidente



Asoc. Prof. de la Salud de Campana
Dia : 31/07/25

Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 31/07/2025
Prestador : 101030/04 MBP IMAGENES MEDICAS SRL

| Obra Social | FACT. | Fecha | N.N. | Cant |

|024-MEDIFE ASOCIACION C1V]0004-001083]01/05/2025|3450020]
[038-0.S.UNION PERSONAL DE]0004-001081]01/05/2025|1802060]
[038-0.S.UNION PERSONAL DE]0004-001081]01/05/2025|1802060]
|079-0SFATLYF |0003-005525]01/03/2025] 3406130
|097-0.8.P.E.D. Y C. |0003-005489]01/03/2025] 3450710
| 204-GALENO ARGENTINA S.A.]0003-00552601/04/2025|3450233]
|224-GALENO ARGENTINA S.A.]0004-001080]01/04/2025|3450234]

|431-SCIS |0003-005422]01/01/2025] 3406130]
|431-SCIS |0003-005422]01/02/2025] 3410690]
| Total

1

2| SUAREZ NORMA 1773816600 10/03/2

1
3
1

Hoja : 1

Hora :20:36:01

Afiliado

| HONORARIOS | ~ GASTOS | FACTURADO |

7,899.62]  23,698.87
7,182.87]  21,548.61]
21,548.61]  64,645.83]
8,577.71]  25,733.15

0.00] 16,226.32]
5,409.14]  16,227.45
29,751.15]  89,253.51]
5,108.38]  15,325.13]
5,210.54]  15,631.64|

90,688.02] 288,290.51]

31,598.49]
28,731.48]
86,194.44]
34,310.86]
16,226.32]
21,636.59]
119,004.66]
20,433.51]
20,842.18]



