Checklist - Requisitos para Solicitud de rubrica en hojas mdviles segunda vez o
continuacion en CABA

L1 solicitud de rabrica dirigida a la Direccién General de Empleo, con firma certificada de un

representante legal de la Empresa — Se adjunta

1 una copia actualizada de la Constancia de Inscripcidn en el registro de Empleadores de

CABA, o de su reempadronamiento anual vigente, inscripta en el sistema TAD usando clave
Ciudad AGIP

] Copia del ultimo formulario F931 con acuse de recibo.

] Copia de Constancia de Centralizacién, en caso de haberla obtenido. De tener personal empleado fuera

de la jurisdiccion de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires y no haber obtenido Resolucién aprobatoria de
Centralizacién, por favor avisar.

[ constancia de Inscripcion AFIP.
[1 Modelo de registracion que incluya detalles de las personas que generen asignaciones familiares

[ Librou Hojas en blanco a rubricar con membrete y numeracién correlativa. Razén Social completa,

domicilio, CUIT, actividad y Ley por la cual se solicita la rubrica. - opcional, incluida en la cotizacién

[ Informe Precalificatorio de solicitud de rubrica, con firma del contador externo legalizada por el

Consejo Profesional de Ciencias Econdmicas de CABA. - opcional, incluida en la cotizacion

] Pago de arancel por folio a rubricar, sélo por Portal de Pago Electrénico CABA (Boleta Unica

Inteligente BUI) - https://sir.buenosaires.gob.ar/BUI/ObtenerBoleta

[]  Informe de Almacenamiento de rubrica anterior con firma del contador externo legalizada por el
Consejo Profesional de Ciencias Econdmicas de CABA. opcional, incluido en la cotizacion

[J  oOriginal y copia de tltima hoja madre y original y copia de tltimo folio usado donde figure el periodo y

su numeracion. Los originales son devueltos en el acto de la solicitud.
Libro anterior copiado mimimamente en un 80%, de tratarse de Libro.

[] sociedades : Copia certificada de Estatuto Social con inscripcion en el érgano contralor

correspondiente.

[] sociedades : Copia certificada de Acta de designacién de autoridades vigente
[] sociedades : Copia certificada del Poder del firmante, en caso de firmar un apoderado

L1 Ppersonas fisicas: Copia del DNI del Titular

Importante: No deben pasar mas de dos semanas desde la fecha consignada en la solicitud hasta su
presentacion. Las fechas de las certificaciones no debe ser anterior a la fecha de la solicitud.
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Sefiores Fecha ........ Y- Y-
Direccién General de Empleo
Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires

1.- Solicitamos autorizacion para la ribrica de:

Hojas Méviles O Libro Manual O Libretas O

Planillas horarias O Ordenes O Otros O

Microfichas (Periodo.......ueecciieeecciee e Cantidad de Folios.......ccccceeevveeennen. )

con numeracion correlativa de folios desde el N2 ...........ccccvveenneee. alNe inclusive, establecido por

Ley N220.744 O 22248 O y/o 24467 O (marcar el correspondiente)

(0= TSSO O

2.- RAZON SOCIAL: cuvtiiiiieiiit ettt st st s b e st e e e bt e st e e bt e e bt e e bt e e be e sate e sateenabeenbeesateas CUIT: e
[]0] ' 10111 Te OO RUPP NUmMero: ....ccecveenneen. Piso: .......... Dto: ......
ACTIVIOAA/ES: vveereieteeetee et ettt ettt et e ettt e et e eetaeeetee e eteeeesaeesabeeeaeessabeeesbeesbeeeasesensaeeatessseeeabesesaeeateeenseeetesenseeens
Esta solicitud es a los efectos de registrar exclusivamente remuneraciones de personal en relacion de
dependencia que trabaja en la Jurisdiccién de C.A.B.A. (en caso negativo, adjuntar Disposicion de Sl NO
Centralizacion de Documentacién Laboral vigente que lo permita).
3.- Se adjunta:

Documento de Identidad — Personas Fisicas (copia) (con ultimo domicilio actualizado) S NO
Constancia de inscripcion en AFIP. (CUIT) vigente S NO
Modelo de liquidacion (de acuerdo con Leyes: 20744 y/o 22248 6 24467 o ley que corresponda ) S NO
Ultima hoja madre rubricada (original y copia) S NO
Informe de Almacenamiento por Contador Publico (original y copia) S NO
Informe Precalificatorio por Contador Publico (original y copia) S NO
Ultima hoja procesada (original y copia) S NO
Ultima hoja en blanco (original y copia) S NO
Libro Manual Anterior Sl NO
Formulario F.931 (ultimo) (con constancia de presentacidén o pago) S NO
Estatutos/contratos ( inscriptos en Organo de Contralor) Sl NO
Acta de Asamblea de designacion directorio vigente (inscripta en Organo de Contralor) N| NO
Acta designacion Administrador/ copia libro de Actas S NO
Poderes otorgados S NO
Constancia de inscripcion en el Registro de Empleadores S NO
Comprobante pago de arancel (original y dos copias indicando los datos de la empresa S NO
Otros (detallar) S NO

TODA LA DOCUMENTACION REQUERIDA DEBERA SER PRESENTADA EN ORIGINAL Y COPIA O EN SU DEFECTO
COPIA CERTIFICADA ANTE ESCRIBANO.

4.- Se autoriza a retirar el tramite a:

L e DNI e Firma.. .o,
2 Sl ettt et e e s e e e e e e DNI e, Firma. ..o
Firma del titular: .o.ooee e
(certificada por banco/policia o escribano)
ACIAration ..oocuveeeieieie e e s
DN L e e eeea
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