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CERTIFICACIÓN DE APORTES AL SISTEMA 

 DE SEGURIDAD SOCIAL Y  

CERTIFICACION PAGO NOMINA EMPLEADOS 

 

Los suscritos Representante Legal, el señor FREDDY OMAR ALONSO 
GOMEZ y la señora (Contador Público) SONIA STELLA AVILA AVILA de 
la FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE 
“ORIENTE” identificada con NIT: 900.437.607-1 de acuerdo con la 
revisión efectuada a los formularios de autoliquidación de aportes y los 
pagos correspondientes, certificamos que: 

 

LA FUNDACION PARA EL DESARROLLO SOCIAL ORIENTE ha 
presentado y efectuado oportunamente el pago de aportes al Sistema de 
Seguridad Social en Salud, Pensión, Riesgos Profesionales y Parafiscales 
(ICBF, SENA y CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR), de igual forma ha 
cumplido con los pagos de honorarios y/o salarios durante los últimos seis 
(06) meses. 

 

Se expide en la ciudad de Bogotá, a los Quince (15) días del mes de Enero 
de 2024, en cumplimiento del artículo 50 de la Ley 789 de 2002. 
 
 
Cordialmente. 

                                                             
________________________                                 _____________________________ 
SONIA STELLA AVILA AVILA              FREDDY OMAR ALONSO GOMEZ 
C.C. Nº 52.437.573     C.C. Nº 17.326.641 
T.P. Nº 154050-T     Representante Legal    
 

 

  

mailto:oriente-sc@hotmail.com

