ASOEIACION PROFESIONALES Liquidacion N°@ :-106257 Fecha:28/06/2024

DE LA SALUD DE CAMPANA Matricula :551810/06 Hoja Ne : 1
casTEW ’Eééem{.?ﬁf?ééa}f"““m Prestador : GRIBAUDO IVAN CESAR
o N° Insc. 1.B.:20-30301578 D.G.1.:20-30301578-8
PRESTACIONES
OBRA SOCIAL |FACT. |F.P. | HONORARIOS | GASTOS | FACTURADO
144/GALENO ARGENTINA |904569 |04/24 | 19,979.90| 21,720.81]| 41,700.71
A) Total Facturas | --- | --- | 19,979.90| 21,720.81]| 41,700.71
B) Total Créditos | --- | -—- | 0.00| 0.00| 0.00
144/GALENO ARGENTINA|904569|04/24|DEB -6,149.20| |* 1 -6,149.20
C) Total Débitos | -—— | -—- | -6,149.20| 0.00| -6,149.20
Total Facturado | —— | —— | 13,830.70| 21,720.81] 35,551.51
DEBITOS/CREDITOS VARIOS Y RET. LEGALES | DEBITO |  CREDITO
CAJA DE PREV. Y SEGURO MEDICO 691.53
RET_.GASTOS ADMINISTRAT. ..... 1,777.58
LEY BANCARIA 25413 131.77
OTROS BANCOS 100.00
IMPUESTO A LAS GANANCIAS 11,020.97
D) TOTAL DEBITOS/CREDITOS Y RETENCIONES | 13,721.85| 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
VIERNES 13.30 HS A 15.30 HS
* 1 COSEGURO + DIF DE ARANCEL
Neto a Pagar 21,829.66

Son $ veintiun mil ochocientos veintinueve con 66/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 : 2do Cuatrim de 2024

CONTRIBUYENTE
Numero Apellido y Nombres Domicilio

20-30301578-8 GRIBAUDO IVAN CESA GUEMES Nro 2113 ROSARIO NORTE 2000
Nimero de Liquidacién: 106257

IMPORTE RETENIDO EN CONCEPTO DE HONORARIOS

MONTO BRUTO: 35,551.51 IMP RETENIDO: 11,020.97
28/06/2024 %240
________________________ /ﬂ_ e
Lugar y Fecha DR. ROSALES BERNARDO




Asoc. Prof. de la Salud de Campana
Dia : 02/08/24
Detalle de Prestaciones Liquidadas, Fecha: 28/06/2024
Prestador : 551810/06 GRIBAUDO IVAN CESAR

Hoja : 1
Hora :00:27:30

GASTOS | FACTURADO |

21,720.81]  28,961.08]
0.00] 12,739.63|

| Obra Social | FACT. | Fecha | N.N. | Cant | Afiliado | HONORARIOS |
| 144-GALENO ARGENTINA S.A.]0000-904569]01/04/2024]1750690] 1|LAURO JUAN IGNACIO | 7,240.27|
| 144-GALENO ARGENTINA S.A.]0000-904569]01/04/2024]4250250] 1|LAURO JUAN IGNACIO | 12,739.63]
| Total | 19,979.90]

21,720.81]  41,700.71]




