
DOSPrinter 3.6 DEMO

                              Liquidación Nº :120232            Fecha:06/04/2026
                              Matrícula :444444/00            Hoja Nº :        1
                              Prestador : EPSILON ZET S.A.                      
                              Nº Insc. I.B.:30-68069980 D.G.I.:30-68069980-8    

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                                 PRESTACIONES                                 │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│    OBRA SOCIAL    │FACT. │F.P. │  HONORARIOS  │    GASTOS    │   FACTURADO   │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│237/SWISS MEDICAL S│001180│01/26│     62,178.24│    307,868.40│     370,046.64│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│A) Total Facturas  │ ---  │ --- │     62,178.24│    307,868.40│     370,046.64│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│B) Total Créditos  │ ---  │ --- │          0.00│          0.00│           0.00│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│C) Total Débitos   │ ---  │ --- │          0.00│          0.00│           0.00│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Total Facturado    │ ---  │ --- │     62,178.24│    307,868.40│     370,046.64│
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│    DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES     │    DEBITO    │    CREDITO    │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│RET.GASTOS ADMINISTRAT. .....                  │     18,502.33│               │
│LEY BANCARIA 25413                             │      2,060.92│               │
│GASTOS PAPELERIA                               │      2,000.00│               │
│IMPUESTO A LAS GANANCIAS                       │      6,057.53│               │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES        │     28,620.78│           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.           
-----------------------------------------------------------------------         

┌──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┐
│                     Neto a Pagar             341,425.86                      │
├──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┤
│Son  $  trescientos cuarenta y un mil cuatrocientos veinticinco con 86/Cien.  │
│                                                                              │
└──────────────────────────────────────────────────────────────────────────────┘

http://www.dosprinter.net


--------------------------------------------------------------------------------
|       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 : 1er Cuatrim de 2026 |
|------------------------------------------------------------------------------|
| CONTRIBUYENTE                                                                |
| Numero       Apellido y Nombres    Domicilio                                 |
| 30-68069980-8      EPSILON ZET S.A.      AV. MITRE Nro 609   CAMPANA 2804    |
|Número de Liquidación: 120232                                                 |
|              IMPORTE RETENIDO EN CONCEPTO DE HONORARIOS                      |
|                                                                              |
| MONTO BRUTO:     370,046.64          IMP RETENIDO:       6,057.53            |
|------------------------------------------------------------------------------|
|                                                                              |
|          06/04/2026                                                          |
|  ------------------------                         ----------------------     |
|      Lugar y Fecha                                   DR. ROSALES BERNARDO    |
|                                                         Presidente           |
--------------------------------------------------------------------------------



Asoc. Prof. de la Salud de Campana                                                                                            Hoja :   1
Dia : 07/04/26                                                                                                            Hora :14:57:58
                                         Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 06/04/2026                                          
                                                 Prestador : 444444/00 EPSILON ZET S.A.                                                 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|       Obra Social       |   FACT.   |  Fecha   | N.N.  | Cant |           Afiliado            | HONORARIOS |   GASTOS   | FACTURADO  |
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|237-SWISS MEDICAL S.A.   |0004-001180|01/01/2026|3402090|     7|                               |   11,979.29|   48,610.80|   60,590.09|
|237-SWISS MEDICAL S.A.   |0004-001180|01/01/2026|3402100|    13|                               |    7,415.75|   75,231.00|   82,646.75|
|237-SWISS MEDICAL S.A.   |0004-001180|01/01/2026|3402110|     2|                               |    3,422.66|   13,888.80|   17,311.46|
|237-SWISS MEDICAL S.A.   |0004-001180|01/01/2026|3402120|     3|                               |    1,711.33|   17,361.00|   19,072.33|
|237-SWISS MEDICAL S.A.   |0004-001180|01/01/2026|3402130|    22|                               |   37,649.21|  152,776.80|  190,426.01|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
|                                             Total                                             |   62,178.24|  307,868.40|  370,046.64|
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------


