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DISTRIBUIDORA COLOMBIANA DE gmgmagy . Péglna U 1
MEDICAMENTOS SAS - : -

Tels 7023267
Dlstrlbucmn FACTURA BOGOTA

i CREDITO, " - "
Somos Grandes Cbntnbuyentes ACTURA ELECTRONICA
Resolucnﬁn No 012220 de d|cnembre 26.'2022 . DE VENTA No. :
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' CERTIFICACION ACREDITANDO PAGO DE APORTES

(ART. 50 LEY 789/02 — ART.. 65 LEY. 1819/16) -

. CERTIFICAGION

2hiRle G

" El suscritc ROBERTO GONZALEZ RINCON, identificado con cédula de ciudadania
. No. 79.292.295 Expedlda en Bogota D.C., en mi calidad de REVISOR FISCAL de"

la empresa DISTRIBUIDORA COLOMBIANA 'DE 'MEDICAMENTOS S.A.S.

‘DISCOLMEDICA S.A.S Con NIT.828,002.423-5 bajo la gravedad de Juramento

manifiesto, que la sociedad ha cumplldo con el pago de los aportes a la seguridad

- social de sus empleados a los sistemas de salud, Riesgos Laboralés, Pensiones y
“‘Aportes Parafiscales a las -cajas. de Compensacién Familiar, Sena y el [CBF;

Durante los Ultimos Seis (8).Meses segln lo dispuesto en el Artlculo 50 de la ley
789 de 2002 y el Artlculo 23 de la Ley 1150 de 2007. B ‘

: ..Y en conformidad Artlculo 65 de Ia Ley 18‘19 de 2016, se establecio la exoneracién
“de pago. de Aportes a la,seguridad social en salud y aportes parafiscales a favor del

- SENA y el ICBF, de los_trabajadores que devengan menos de Diez (10) salarios
mlnlmos mensuales iegafes vigentes. :

'Dada en Bogotd D.C., Al primer (01) dia el mes de septiembre de 2023, -

- TP,

FIRMA REVISOR FISCAL =

ROBERTO GONZALEZ RINCON

C.C.179.292.295 DE BOGOQTA D.C.
80191 T S
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