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CERTIFICACION DE CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 50 DE LA LY 789 DE 2002

El suscrito WALTER HERNAN RIOS RODRIGUEZ identificado con cedula de ciudadania
No. 7.721.451 en mi calidad de REVISOR FISCAL, de Ia empresa MEDICAL GROUP
ANMA S.A.S, con NIT 900.923.685 ~ 0; bajo la gravedad de juramento manifiesto, que 1a

empresa ha cumphdo durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de la presentacion de la
presente propuesta con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones v riesgos
profesionales y con los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinenlados
por contrato de trabajo, por lo que declaro que se encuentran a PAZ Y SALVO con las empresas.
promotoras de salud (EPS),los fondos de pensiones, las administradoras de riesgos laborales
(ARL) y ;as cajas de compensacién familiar; con respecto-al instituto colombianc de bicnestar
Familiar y el Servicio Nacional de Apr ndizaje SENA: la empresa se encuentra exonerada de la
obligacion aie pago de los aportes al SENA,ICBF y EDPS.

-

Dada en Bogota D.C, a los Dos (02) dias del mes de Mayo de 2023

Identificacion No.  7.721.4514lc Neiva

Ciudad y fecha Bogotd D.C.. (01) de abril de 202
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En calidad de Revisor Fiscal JJ
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