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Barranquilla, 18 de Noviembre de 2024

CERTIFICACION DE PAGO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD
SOCIAL Y PARAFISCALES

Yo, NEIRIS SOFIA CORREA GARAY, identificado con cedula de ciudadania No. C.C.
50.925.106, de Monteria (Cérdoba), en mi condicion de Revisor fiscal de la FUNDACION
MI ALEGRE INFANCIA, identificado con NIT 900.380.395-8, bajo la gravedad del juramento
manifiesto, que el Operador del Servicio, ha cumplido durante los ultimos seis (6) meses
con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones, riesgos laborales y con
los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por contrato
de trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas
Promotoras de Salud -EPS y los Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos
Laborales -ARL-, las Caja de Compensacion Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar
Familiar -ICBF- y el Servicio Nacional de Aprendizaje — SENA, dando cumplimiento al
Articulo 50 Ley 789 de 2002.

El presente certificado se emite a los 18 dias del mes de Noviembre de 2024.

Atentamente,
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ZUNILDA ROSA AVILA FUENTES

Representante legal NEIRIS S0FIA CORREA GARAY
CC. 34.994.598 Revisor Fiscal
TP 112804-T

CC.50.925.106



