
 

 

 

           
 
 

CERTIFICACION Y AUTORIZACION DEL REPRESENTATE LEGAL DE CRIAR 
SOLUCIONES S.A.S 

Barranquilla, 04 de abril de 2025. 
 
 
Señor (es): 
DEPARTAMENTO DEL ATLANTICO. 
Ciudad. 
 
 
Referencia: Contrato 202402881 

 
 
Objeto:  

 
 
 
 
Respetados señores, 
 
 
Yo, JUAN CARLOS ARZA MORAN, identificado con cédula de ciudadanía No. 72.173.729 

expedida en la ciudad de Barranquilla, en mi condición de Representante Legal de la CRIAR 
SOLUCIONES S.A.S, identificada con NIT 9018859450, CERTIFICO el pago de los aportes de 
salud riesgo profesionales, de las cajas de compensación familiar, instituto de bienestar 
familiar y servicio nacional de aprendizaje, pagados por CRIAR SOLUCIONES S.A.S  y al 
día, durante la vigencia de este contrato 
 
CRIAR SOLUCIONES S.A.S      NIT 901885945-0 

 
 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
Juan Carlos Arza Morán 

Nit. 901885945-0 
CRIAR SOLUCIONES S.A.S 
 

SUMINISTRO E INSTALACIÓN DEL SISTEMA 
ACUEDUCTO PARA EL MUNICIPIO DE SUAN - 

DEPARTAMENTO DEL ATLÁNTICO 
 

 


