CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES
SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES

Yo, SANDRA MALAGON GUTIERREZ, identificado con CC 23.782.347, en mi condicion
de Representante Legal de QUIRON UNIDAD MEDICA SAS identificada con Nit
900.849.809-0, debidamente inscrito en la Camara de Comercio de BOGOTA D. C.
certifico el pago de los aportes realizados por la compafiia durante los ultimos seis (6)
meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de nuestra propuesta
para el presente proceso de seleccion, por los conceptos de salud, pensiones, riesgos
laborales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

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

Dada en BOGOTAD. C., a los ONCE dias (11) del mes de JULIO de 2023.
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NOMBRE DE QUIEN CERTIFICA: SANDRA MALAGON GUTIERREZ




