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comunisander

Conectamos tus metas
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PROCESO DE GESTION CONTRACTUAL
ETAPA PRECONTRACTUAL

FORMATO CERTIFICACION APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL INTEGRAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURIDICA

El Suscrito Revisor Fiscal identificado con cédula de ciudadania 63.329.497 y tarjeta
profesional No. 50725-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, certifica
que la sociedad COMUNICACIONES DE SANTANDER S.A.S., identificada con
NIT. 890.205.950-2, en mi condicion de Revisor Fiscal de COMUNICACIONES DE
SANTANDER identificada con NIT 890.205.950-2, debidamente inscrito en la
Camara de Comercio de Bucaramanga, luego de examinar de acuerdo con las
normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros
de la compaiiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de
salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacioén Profesional para la Industria de
Construccién (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983),
pagados por la compafiia durante los ultimos seis (6) meses contados a partir de la
fecha de cierre del presente procedimiento de seleccidon. Lo anterior, en
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de
2002 y la Ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los 31 dias del mes de octubre de 2024, en Bogota D.C.

Se firma segun el caso por:

Elsa Marina Ortiz Ortega

No. Identificacion: 63.329.497 de Bucaramanga
Tarjeta No. No. 50725-T

Revisor Fiscal

www.comunisander.com
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Que el Contador Piblico ELSA MARINA ORTIZ ORTEGA

de
en
NO
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CERTIFICADO DE VIGENCIA DE INSCRIPCION Y DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS

Certificado Digital N° 864803

REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
LA JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A
ELSA MARINA ORTIZ ORTEGA

BUCARAMANGA (SAN) y Tarjeta Profesional N°* 50725-T SI tiene vigente su inscripcion
1a Junta Central de Contadores y en Tos ultimos 5 afios

REGISmA"TECEDENTEsDIsCIPLmARms*i'Iﬂ****#.ﬁii*'ﬁ*.t**'*'ﬂ"w*'**
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Dado en BOGOTA a los 05 dias del mes de Diciembre de 2012 con vigencia de tres (3) meses,
contades a partir de la fecha de su expedicidn.

Es

pPara confirmar la validez de este certificado consulte 1a siguiente pagina:
http://www.jccconta.gov.co/certificadodigital

valido para posesionarse en cargos que NO exijan para su desempefioc AUSENCIA DE SANCIONES.

Z

DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE
ACUERDOA LA:
LEY 527 DE 1999
(agosto 18) Art. 28
DIRECTIVA PRESIDENCIAL 02 DEL 2000
DECRETO 1747 DEL 2000
LEY 962 DEL 2005 ANTITRAMITES
Art 6 Paragrafo 3
Para confirmar los datos y la veracidad de este certificado lo puede
consultar en la siguiente pagina digitando el numero del certificado: 864803
http://www.jccconta.gov.co/certificadodigital

1743539_PN:864803

identificado con 1a Cédula N° 63329497
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

PDOOOGPOREORODOD®® @

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 ELSA MARINA ORTIZ ORTEGA identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 63329497 de BUCARAMANGA (SANTANDER) Y Tarjeta Profesional No
50725-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.

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

Dado en BOGOTA a los 4 dias del mes de Octubre de 2024 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

!
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDO
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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:D163552057D503C6

gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-04 2024-05 639255240 9466997113 E 2024/05/15 2024/05/15 | BANCOLOMBIA 0 $10,620,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 19 $5,739,500 $0 $0 $5,739,500
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,000 $0 $0 $416,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $1,628,000 S0 $0 $1,628,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 ) $2,347,200 $0 $0 $2,347,200
PROTECCION 230201 800,229,739 0 5) $1,348,300 $0 $0 $1,348,300
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 23 $1,238,400 $0 $0 $1,238,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 23 $1,238,400 $0 S0 $1,238,400
CCF (ADMINISTRADORAS: 3) 22 $1,739,900 $0 $0 $1,739,900
CAFAM CCF21 860,013,570 3 14 $1,101,100 $0 S0 $1,101,100
COMFENALCO ANTIOQUIA CCFO03 890,900,842 6 1 $80,000 $0 Ny $80,000
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $558,800 $0 $0 $558,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 23 $1,902,400 $0 $0 $1,902,400
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 S0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 2 $152,000 S0 $0 $152,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 3 $206,800 $0 $0 $206,800
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 5 $267,100 $0 $0 $267,100
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $112,000 $0 S0 $112,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $162,500 S0 $0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $156,000 $0 S0 $156,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 6 $726,000 S0 $0 $726,000

$10,620,200

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:14 PM



gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-05 2024-06 710215800 9468284506 E 2024/06/17 2024/06/17 | BANCOLOMBIA 0 $10,226,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 16 $5,500,300 $0 $0 $5,500,300
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,000 $0 $0 $416,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $1,628,000 S0 $0 $1,628,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $2,288,300 $0 $0 $2,288,300
PROTECCION 230201 800,229,739 0 4 $1,168,000 $0 $0 $1,168,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 20 $1,203,400 $0 $0 $1,203,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 20 $1,203,400 $0 S0 $1,203,400
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 19 $1,680,300 $0 $0 $1,680,300
CAFAM CCF21 860,013,570 3 12 $1,092,000 $0 S0 $1,092,000
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $588,300 $0 Ny $588,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 20 $1,842,800 $0 $0 $1,842,800
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 $0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $100,000 S0 S0 $100,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $126,800 S0 $0 $126,800
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 4 $248,300 $0 $0 $248,300
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $112,000 $0 $0 $112,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $162,500 $0 S0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $156,000 S0 $0 $156,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 6 $817,200 $0 S0 $817,200

TOTAL 20 $10,226,800 $0 $0 $10,226,800

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:17 PM



gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-06 2024-07 772366602 9469673810 E 2024/07/12 2024/07/12 | BANCOLOMBIA 0 $9,691,100

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 17 $5,201,900 $0 $0 $5,201,900
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,200 $0 $0 $416,200
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $1,672,700 S0 $0 $1,672,700
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $1,731,600 $0 $0 $1,731,600
PROTECCION 230201 800,229,739 0 5) $1,381,400 $0 $0 $1,381,400
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 21 $1,123,800 $0 $0 $1,123,800
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 21 $1,123,800 $0 S0 $1,123,800
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 20 $1,597,000 $0 $0 $1,597,000
CAFAM CCF21 860,013,570 3 13 $1,022,700 $0 S0 $1,022,700
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $574,300 $0 Ny $574,300
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 21 $1,768,400 $0 $0 $1,768,400
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 $0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 2 $165,200 S0 S0 $165,200
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $126,900 S0 $0 $126,900
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 4 $243,200 $0 $0 $243,200
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $111,500 $0 $0 $111,500
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $162,500 $0 S0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $156,000 S0 $0 $156,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 6 $683,100 $0 S0 $683,100

TOTAL 21 $9,691,100 $0 $0 $9,691,100

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:18 PM



gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-07 2024-08 843590673 9471093387 E 2024/08/14 2024/08/14 | BANCOLOMBIA 0 $9,609,500

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 17 $5,009,600 $0 $0 $5,009,600
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,000 $0 $0 $416,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 3 $1,628,000 S0 $0 $1,628,000
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $1,740,800 $0 $0 $1,740,800
PROTECCION 230201 800,229,739 0 5) $1,224,800 $0 $0 $1,224,800
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 21 $1,060,200 $0 $0 $1,060,200
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 21 $1,060,200 $0 S0 $1,060,200
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 20 $1,819,700 $0 $0 $1,819,700
CAFAM CCF21 860,013,570 3 13 $1,168,900 $0 S0 $1,168,900
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 7 $650,800 $0 Ny $650,800
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 21 $1,720,000 $0 $0 $1,720,000
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 $0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 2 $110,000 S0 S0 $110,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $126,800 S0 $0 $126,800
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 9 $262,400 $0 $0 $262,400
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 $111,800 $0 $0 $111,800
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $162,500 $0 S0 $162,500
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $160,500 S0 $0 $160,500
SANITAS EPS005 800,251,440 6 ) $666,000 $0 S0 $666,000

TOTAL 21 $9,609,500 $0 $0 $9,609,500

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:18 PM



gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-08 2024-09 908916835 9473140291 E 2024/09/12 2024/09/12 | BANCOLOMBIA 0 $9,976,600

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 18 $5,235,900 $0 $0 $5,235,900
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,000 $0 $0 $416,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 5 $1,836,200 S0 $0 $1,836,200
PORVENIR 230301 800,224,808 8 7 $1,804,200 $0 $0 $1,804,200
PROTECCION 230201 800,229,739 0 4 $1,179,500 $0 $0 $1,179,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 21 $1,114,900 $0 $0 $1,114,900
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 21 $1,114,900 $0 S0 $1,114,900
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 21 $1,908,500 $0 $0 $1,908,500
CAFAM CCF21 860,013,570 3 13 $1,034,500 $0 S0 $1,034,500
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 8 $874,000 $0 Ny $874,000
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 21 $1,717,300 $0 $0 $1,717,300
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 $0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $100,000 S0 S0 $100,000
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $126,800 S0 $0 $126,800
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 9 $278,300 $0 $0 $278,300
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 $112,000 $0 $0 $112,000
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 1 $122,100 $0 S0 $122,100
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $159,000 S0 $0 $159,000
SANITAS EPS005 800,251,440 6 6 $699,100 $0 S0 $699,100

TOTAL 21 $9,976,600 $0 $0 $9,976,600

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:19 PM



gportes Resumen de Pago por Administradora

enlinea
DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
ICBF
NIT 890205950 2 COMUNICACIONES DE SANTANDER SAS B - MENOS DE 200 COTIZANTES COMUNICACIONES DE CALLE 130A NO 58A 29 BOGOTA-BOGOTA D.E. 6132670 Si
SANTANDER SAS
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor
2024-09 2024-10 975666297 9475343674 E 2024/10/11 2024/10/11 | BANCO DE BOGOTA 0 $10,787,800

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 4) 19 $5,795,900 $0 $0 $5,795,900
COLFONDOS 231001 800,227,940 6 2 $416,000 $0 $0 $416,000
COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 5 $2,089,900 S0 $0 $2,089,900
PORVENIR 230301 800,224,808 8 8 $2,096,000 $0 $0 $2,096,000
PROTECCION 230201 800,229,739 0 4 $1,194,000 $0 $0 $1,194,000
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 23 $1,256,200 $0 $0 $1,256,200
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 23 $1,256,200 $0 S0 $1,256,200
CCF (ADMINISTRADORAS: 2) 22 $1,818,600 $0 $0 $1,818,600
CAFAM CCF21 860,013,570 3 14 $1,192,900 $0 S0 $1,192,900
COMFENALCO SANTANDER CCF40 890,201,578 7 8 $625,700 $0 Ny $625,700
EPS (ADMINISTRADORAS: 8) 23 $1,917,100 $0 $0 $1,917,100
ALIANSALUD EPS (ANTES COLMEDICA) EPS001 830,113,831 0 1 $120,000 $0 S0 $120,000
COMPENSAR EPS008 860,066,942 7 1 $111,500 S0 S0 $111,500
EPS SURA (ANTES SUSALUD) EPS010 800,088,702 2 2 $126,400 $0 $0 $126,400
FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 6 $333,700 $0 $0 $333,700
NUEVA E.P.S. EPS037 900,156,264 2 2 $111,500 $0 $0 $111,500
NUEVA EPS MOVILIDAD EPS041 900,156,264 2 2 $214,600 $0 S0 $214,600
SALUD TOTAL EPS002 800,130,907 4 3 $163,100 S0 $0 $163,100
SANITAS EPS005 800,251,440 6 6 $736,300 $0 S0 $736,300

$10,787,800 $10,787,800

Pagina 1 de 1 2024/10/16 02:21 PM
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=" Ingenieria R&aR S5.A.5.

PROCESO DE GESTION CONTRACTUAL
ETAPA PRECONTRACTUAL

FORMATO CERTIFICACION APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURIDICA

El Suscrito Revisor Fiscal CARLOS WALTER GUEVARA HINCAPIE identificado
con cédula de ciudadania 19.293178 y tarjeta profesional No. 38143 de la Junta
Central de Contadores de Colombia, certifica que la sociedad S INGENIERIA R&R
SAS, identificada con NIT. 900.230.848-1, en mi condicion de Revisor Fiscal de S
INGENIERIA R&R SAS., identificada con NIT 900.230.848-1, debidamente inscrito
en la Camara de Comercio de BOGOTA D.C., luego de examinar de acuerdo con
las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de la compania, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los
aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de
Compensacion Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio
Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacién Profesional para la
Industria de Construccién (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decreto 1047
de 1983), pagados por la compania durante los ultimos seis (6) meses contados a
partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de seleccién. Lo anterior, en
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de
2002 y la Ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los 29 dias del mes de Octubre de 2024, en Bogota D.C.

Se firma segun el caso por:

CA WALTER GUEVARA HINCAPIE
C.C.19.293178

T.P. No. 38143

Revisor Fiscal.

DIR: CLL 37 # 25 - 29 - BOGOTA
TEL: 601 9254958
www.ingenieriaryr.com



http://www.ingenieriaryr.com

Sc

S’ Ingenieria R&R S A.S.

DECLARACION JURAMENTADA PAGO APORTES SEGURIDAD SOCIAL, PARAFISCALES E IMPUESTO
A QUE HAYA LUGAR

Bogota D.C, 28 de octubre de 2024

Yo, Carlos Walter Guevara Hincapié, mayor de edad, identificado como aparece al pie de mi firma, en calidad
de Revisor Fiscal de S’ INGENIERIA R&R S.A.S, con NIT 900.230.848-1, identificado como aparece al pie de
mi firma bajo la gravedad del juramento manifiesto:

1. Que S’ INGENIERIA R&R S.A.S, se encuentra al dia con las obligaciones relativas al sistemas de
salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a la Caja de Compensacién Familiar, Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar y Servicios Nacionales De Aprendizaje de todo el personal que se
encuentra laborando dentro de la misma, cuando corresponda.

2. Asi mismo se ha venido cumpliendo dicha obligacién durante los Ultimos 6 meses.

Lo anterior, en virtud de lo ordenado por el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el Articulo 23 de la Ley 1150
de 2007.

Cordialmente,

Vet
Nombre: Carlos\Walte
Revisor Fiscal Principal
T.P.N°38143-T
C.C#.19.293.178
Direccion: Calle 37 No. 25-29

Teléfono: 9254958

En representacion de NOVA CONSULTORES Y ASESORIAS SA S
NIT: 900.536.096-2
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S’ Ingenieria R&R S.A.S.

~ REPUBLICA DE COLOMBIA
 IDENTIFICACION PERSONAL
: SRORDANIY

FEcHA DE NAcimiENTO  08-ABR-1955
BOGOTA D.C.

(CUNDINAMARCA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.71 A+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO

24-NOV-1976 BOGOTA D.C.
FECHA Y LUGAR DE EXPEDJClONj,,;.,/Mu/aWj fo-

INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

!

A-1500150-00016381-M-0019293178-20080623 0000584356A 1 1520012194
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ADMIMNISTRATIVA

oo JUNTA CENTRAL @1
=seec. DE CONTADORES

Certificado No:

I PEPEREE®@OO®E® ® @

I8

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 CARLOS WALTER GUEVARA HINCAPIE identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 19293178 de BOGOTA, D.C. (BOGOTA D.C) Y Tarjeta Profesional No 38143-T
Sl tiene vigente su inscripcidn en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de Inscripcion.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * % % % % % % % % % % % % & % % & & % % % % % % % % %

EE R R I S A A A A A A A I I A I R I L I

EE IR I S S S I A A O I I I A A S R S S O I A A A S A A

Dado en BOGOTA a los 4 dias del mes de Septiembre de 2024 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicion.

\;_.__;lﬁnrlﬁ'?r “YuioS

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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:9B279E5090D1D623
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