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CERTIFICACION

NEGATIVA

DATOS DEL TITULAR

APELLIDO/S y NOMBRE/S: RAMOS LEANDRO OMAR
CUIL/CUIT: 20-32121572-7
NUMERO DE DOCUMENTO: 32121572

NO Registra Declaraciones Juradas como Trabajador en Actividad.

NO Registra Liquidaciones de Asignaciones Familiares.

NO Registra Declaraciones Juradas de Provincia no adherida al SIPA

NO Registra Transferencia como Auténomo o Monotributista.

NO Registra Transferencia como Trabajador/a de Casas Particulares.

NO Registra Asignacién por Maternidad para Trabajadora de Casas Particulares.

NO Registra Prestacién por Desempleo.

NO Registra Plan Social, Ingreso Familiar de Emergencia o Programa de Empleo.

NO Registra Prestacién Previsional.

NO Registra Prestacién Previsional de Provincia no adherida al SIPA.

NO Registra Iniciacién de Prestacién Previsional Nacional.

NO Registra Obra Social dentro del periodo consultado.

NO Registra Liquidaciones de Asignacién Universal por Hijo y/o Embarazo.

NO Registra Liquidaciones de Asignacion Familiar-Decreto N°592/186, Art.1: Servicios Discontinuos.
NO Registra Liquidaciones de Asignacién Familiar Embargada / Madres Decreto 614/13.

NO Registra Liquidaciones de PROG.R.ES.AR.

NO Se encuentra informado por el Ministerio de Capital Humano como Monotributista Social.
NO Registra Obra Social como Monotributista Social dentro del periodo consultado.

NO Registra Pensién NO Contributiva.

NO Registra Iniciacién de Pensién NO Contributiva.

Fecha de emisién: 05/08/2026 Comprende el periodo desde 06/2026 hasta 08/2026 N° Transaccion: 221294259

-a informacion que se presenta en esta Certificacién podra corroborarse accediendo a la p4gina de ANSES WWW.anses.gov.ar.

Estos datos son validos por 30 dias a partir de la fecha de emision.

& Certificacién Negativa emitida aqui no requiere la autenticacién con sello y firma de un agente de ANSES (Art. 1° de la Resolucion D.E. N° 76/08)
Este documento es valido como constancia de CUIL/T.

Firmado Digitalmente por ANSES

F| R M A XS-CUFE Firma Digital

33-63761744-9

DIGITAL Fecha: 2026.08.05

20-32121572-7221 294259
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Todos los tramites son gratuitos



Hospital Zonal General de Agudos
Dr. Ramon Carrillo, San Vicente

Paciente: RAMOS LEANDRO OMAR
DNI: DNI 32121572

Edad: 40 aros

Sexo: Masculino

Médico: VERONICA ROMERO
Servicio: GUARDIA
Ubicacion:

N° Orden: 83441

Sucursal: Hospital San Vicente

Piso: Fecha ing.: 05/08/2026 12:34:00

Usuario: MLMACHUCA
ESTUDIO

Fecha Imp.: 05/08/2026 12:57:23 Impresion: Original

RESULTADO UNIDADES VALORES DE REFERENCIA

No quedan estudios pendientes o cargados

HEMOGRAMA
METODO: CONTADOR HEMATOLOGICO
q
RECUENTO DE LEUCOCITOS 10.10 10*9/L (3.50 - 9.50)
LINFOCITOS % 242 % (20.0 - 50.0)
NEUTROFILOS SEGMENTADOS % 71.2 % (50.0 - 70.0)
MEDIOS% 46 % (3.0-9.0)
HEMATOCRITO 440 % (35.0 - 50.0)
RECUENTO DE ERITROCITOS 469 10*12/L (3.80 - 5.80)
HEMOGLOBINA 15.1 gr/dl (11.5-17.5)
PLAQUETAS 214 10*9/L (125 - 350)
MUESTRA Muestra remitida
COAGULOGRAMA
METODO: COAGULOMETRO COL2
CONCENTRACION DE PROTROMBINA 92 % (70 - 100)
RIN 1.05 (1.00 - 1.33)
' TPO PARCIAL TROMBOPLASTINA (APTT) 36 seg (24 - 40)
HEMATOLOGIA

Validado electronicamente por:
Tec. Machuca Maria Laura
MP 680
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