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MEDITERRANEA

CATERING

CERTIFICADO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y
PARAFISCALES

Sefores:

SECRETARIA DE EDUCACION
Municipio de Piedecuesta
Santander

El suscrito CONTADOR PUBLICO de MEDITERRANEA DE CATERING SAS Con el

NIT 901.371.354-1, hace saber que dicha sociedad ha cumplido y se encuentra, al diacon
sus obligaciones provenientes del Sistema de Salud, Pension, Riesgo Profesionales y
Aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
y Servicio Nacional de Aprendizaje.

El pago fue realizado con la siguiente planilla: N. 9449503529 el cual se realizé por
transferencia electronica de BANCOLOMBIA el dia 13 de ABRIL 2023.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Certifico que se encuentra a PAZ Y SALVO por todo concepto de aportes integrales ala
seguridad social y aportes parafiscales.

Certifico que se cumplen con las condiciones y requisitos de la Ley 1819 de 2016, Articulo
65 el cual adiciona el articulo 114-1 del E.T., sobre exoneraciones del pago deaportes
parafiscales y salud.

Dada en Bucaramanga, a los veinticuatro (24) dias del mes de abril de

2023.Atentamente,

JAIRO ALFONSO GOMEZ BENAVIDEZ
C.C. 91.105.695 de Socorro
CONTADOR PUBLICO

T.P 78594-T

Sede Administrativa y Planta de Produccién: Carrera 8 No 8 - 50 — Floridablanca — Santander
Email: gerencia@mediterraneadecatering.com


mailto:gerencia@mediterraneadecatering.com
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico JAIRO ALFONSO GOMEZ BENAVIDES identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 91105695 de SOCORRO (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No 78594-T Sl
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde los ultimos 5 afios.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %
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EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 3 dias del mes de Marzo de 2023 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

T

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado
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