ASPAG(S)§

Certificacion de

Pago

Se certifica que la empresa ESE SAN RAFAEL DE DOLORES, identificada con NI-890700568 sucursal 0, cancel6 los aportes
de seguridad social y parafiscales de ia siguiente manera:

REFERENCIA PORTIPO DE PLANILLA é:h?Ttl)ll)ci\?) NIT ADMI';ll(I)Sh'II"???\IE)ORA AFII':‘I’:I‘JOS N[I)(i)ARsA COTIZACION |  INTERES \'I"gl'i'gf
Periodo pensién: 2025-10 25-14 900336004 COLPENSIONES 5 0 3.849.700 0 3.849.700
Periodo salud: 2025-11 230301 800224808 PORVENIR 1 0 834.100 0 834.100
Planilla Nro.: 35253583 Tipo E EPS037 |900156264 NUEVAE.P.S.S.A. 4 0 2.222.100 0 2.222.100
Clase de aportante: B EPS005 |800251440 SANITAS 2 0 1.381.500 0 1.381.500
Fecha transaccion: 2025-11-05 14-23 860011153 POSITIVA 6 0 702.400 0 702.400
Banco: BANCOLOMBIA CCF50 880700148 COMFENALCO-TOLIMA 6 0 1.153.500 0 1.153.500
Transaccion: 1905959557 PASENA {899999034 SENA 6 0 576.800 0 576.800

PAICBF 899999239 ICBF 6 0 864.900 0 864.900
PAESAP [899999054 ESAP 0 0 0 0 0
PAMIED |899999001 MINEDU 0 0 0 0 0

GRAN TOTAL $ 11.585.000

Pagina 1 Fecha: 2025-11-07 07:22:58
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NIT. 890-700-568-4
CODIGO: FECHA DE

VERSION:1.0 REALIZACION: Pégina 1 de 1
03/01/2017

LA CONTADORA DE LA
E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL
DE DOLORES TOLIMA

CERTIFICA QUE:

La suscrita asesora contable del HOSPITAL SAN RAFAEL E.S.E de Dolores Tolima,
identificado con NIT. 890.700.568—4, certifica que durante los ultimos seis (6) meses
calendario legalmente exigibles, ia empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema
de seguridad social y parafiscales exigidos por la ley de sus funcionarios y se encuentra
al dia y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos aportes con corte al 31
de octubre de 2025.

Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002 y el
Articulo 23 de la Ley 1150 de 2007.

Dada en Dolores Tolima, a los quince (15) dias del mes de noviembre de 2025.

CC. 39.584.103
T.P 256768-T

CARRERA 6 No. 9-02 Tel. (098) - 2268040 celular 317 5173293 - Dolores Tolima
E-mail institucional@hospitalsanrafaeldolores.qov.co
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LA REPUBLICA DE COLOMBIA
MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO
UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador publico SANDRA LILIANA ALZATE MOSCOSO identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 39584103 .de GIRARDOT (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No
256768-T S| tiene vigente su inscripciéon en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de

Inscripcion.
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Dado en BOGOTA a los 17 dias del mes de Septiembre de 2025 con vigencia de (3) Meses,
contados a partir de la fecha de su expedicién.

<. \ \
SANDRA MILENA BARRIOS PULIDD
DIRECTOR GENERAL

ESTE CERTIFICADO DIGITAL TIENE PLENA VALIDEZ DE CONFORMIDAD CON LO
ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 2 DE LA LEY 527 DE 1999, DECRETO UNICO
REGLAMENTARIO 1074 DE 2015 Y ARTICULO 6 PARAGRAFO 3 DE LA LEY 962 DEL 2005

Para confirmar los datos y veracidad de este certificado, lo puede consultar en la pagina web
www.jcc.gov.co digitando el nimero del certificado
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Esta taneta ux el Gnico documento que lo acredita como Contador Pablico de
acusrdo con lo establocdo en Ja Ley 43 de 1690, Es pursonal e intransferible.

Agradecemas a quisn ancuentre esta tarjeta comumcarse sl PBX: [57)(1) 544 4450
v devolvera a la UAE ~ Junta Central de Contadores a ia Carrera 16 No. §7- 48

G130 on Bogota D C.




