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Envigado, Octubre 4 de 2019

CERTIFICACION PAGO DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES
Paz y Salvo de Aportes y Parafiscales

Sefores
DEPARTAMENTO DE ANTIOQUIA

Asunto: Carta de Cumplimiento de Aportes al Sistema General de Seguridad Social Integral y
Parafiscales.

CLAUDIA PATRICIA HOYOS GOMEZ, identificada como aparece al pie de mi firma, en mi
condicion de Revisor fiscal de la empresa INTRAMAQ S.A.S., certifico que a la fecha 4 de Octubre
de 2019, y seis (6) meses anteriores a esa fecha, la sociedad arriba mencionada, se encuentra al
dia en el cumplimiento del pago de los aportes a los sistemas de salud, riesgos profesionales,
pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar, Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar -ICBF y Servicio Nacional de Aprendizaje -SENA, de conformidad con lo exigido en el
articulo 41 de la ley 80 de 1993, el articulo 50 de la ley 789 de 2002 y demas normas reglamentarias.

Cordialmente,

Firma: Q@.M j(‘t

Nombre: audia Patnua

Cargo: visor Fiscal

No. Tarjeta profesional: 47357-T

Numero de identificacion: 43.521.339 de Medellin

Cra. 48 # 48 Sur - 75 Of. 161
Centro Mdltiple Las Vegas
PBX: 4483012
intramag@intramaq.co
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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 CLAUDIA PATRICIA HOYOS GOMEZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 43521339 de MEDELLIN (ANTIOQUIA) Y Tarjeta Profesional No 47357-T SI
tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcién.
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Dado en BOGOTA a los 10 dias del mes de Septiembre de 2019 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion,

&7

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 ndmero del certificado
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