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CERTIFICADO DE APORTES PARAFISCALES
PERSONA JURIDICA

Yo, NICOLAS GONZALEZ BARRIOS, identificado con Cedula de Ciudadania No
1.098.684.167 de Bucaramanga, en mi condicion de Representante Legal de INGOBAR
METROLOGIA SAS identificada con Nit 900.607.487 — 4 , debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de Bogota D.C certifico el pago de los aportes realizados por la entidad durante los Gltimos
seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentaciéon de nuestra propuesta para
el presente proceso de seleccidn, por los conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas
de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA).

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compaiiia durante dichos 6
meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

Nota: Para certificar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de Seguridad Social se
deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1670 de 2007. Asi mismo, en el caso del
pago correspondiente a los aportes parafiscales: CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA,
se deberan tener en cuenta los plazos dispuestos para tal efecto en esa misma norma.

En caso de no requerirse de revisor fiscal, este anexo debera diligenciarse y suscribirse por el
representante legal de la compafiia, certificando el pago efectuado por dichos conceptos en los
periodos antes mencionados.

Dada en Bogota D.C, a los (10) diez dias del mes de Junio del Dos Mil Veinticinco (2025)

Fecha:
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