
 
 
 
 

CERTIFICACIÓN DE CUMPLIMIENTO 
 ARTÍCULO 50, LEY 789 DE 2002. 

 
Bogotá D.C., 20 de noviembre de 2020. 

Señores ICA 

REF: Compromiso Anticorrupción PROCESO DE SELECCIÓN DE MINIMA CUANTIA No. GC-MC-368-2020 

 

Yo, CRISTIAM LEONARDO RAMOS SARMIENTO, Identificado con la cedula de ciudadanía No. 1.069.583.517 
de Cachipay y con Tarjeta Profesional No 266260-T de la Junta Central de Contadores en mi condición de 
Contador Público de la Empresa CONTROL REGIONAL DE HIGIENE MANTENIMIENTO S.A.S, con NIT. 
900.251.672-0, luego de examinar los estados financieros de la empresa de acuerdo con las normas de 
auditoría generalmente aceptadas en Colombia, certifico que durante los últimos seis (6) meses calendario 
legalmente exigibles, la empresa ha realizado el pago de los aportes al sistema de seguridad social y 
parafiscales exigidos por la ley y se encuentra al día y a paz y salvo por todo concepto relacionado con dichos 
aportes.  
 
Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y el artículo 23 de la Ley 
1150 de 2007. 
 
Para su constancia se firma en la ciudad de Bogotá D.C, a los veinte (20) días del mes de noviembre (11) del 
año dos mil veinte (2020). 
 
Cordialmente, 
 
 
 
 
 
 

________________________________________ _________________________________________ 

CARLOS HERNAN HERNANDEZ RODRIGUEZ CRISTIAM LEONARDO RAMOS SARMIENTO  

C.C. 79.216.932 de Soacha  TP 266260-T 

Representante Legal  Contador Publico titulado 

CONTROL REGIONAL DE HIGIENE MANTENIMIENTO SAS  



Certificado No:

LA REPUBLICA DE COLOMBIA

MINISTERIO DE COMERCIO, INDUSTRIA Y TURISMO

UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL

JUNTA CENTRAL DE CONTADORES

CERTIFICA A:
QUIEN INTERESE

Que el contador público CRISTIAM LEONARDO RAMOS SARMIENTO identificado con CÉDULA
DE CIUDADANÍA No 1069583517 de CACHIPAY (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No
266260-T SI tiene vigente su inscripción en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripción.

NO REGISTRA ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *
* * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * *

EL CONTADOR PUBLICO NO HA CUMPLIDO CON LA OBLIGACION DE ACTUALIZAR EL
REGISTRO

Dado en BOGOTA a los 2 días del mes de Julio de 2020 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedición.

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 página web
www.jcc.gov.co digitando el número del certificado

http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:6B0E7BEE9C184E29
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LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: CONTROL REGIONAL DE HIGIENE 
MANTENIMIENTO SAS (6 Afiliados)

$4,947,803 $791,700 $4,947,803 $198,000 $4,947,803 $198,000 $4,947,803 $96,800 $0 $0

Centro de Trabajo: ADMINISTRATIVO ( 5 Afiliados) $3,847,803 $615,700 $3,847,803 $154,000 $3,847,803 $154,000 $3,847,803 $20,200 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 5 Afiliados) $3,847,803 $615,700 $3,847,803 $154,000 $3,847,803 $154,000 $3,847,803 $20,200 $0 $0

1 CC 1020827491 AGUDELO 
HERNANDEZ LEIDY 
CAMILA

230301 30 $900,000 $144,000 EPS017 30 $900,000 $36,000 CCF24 30 $900,000 $36,000 14-23 30 $900,000 $4,700 30 $0 $0

2 CC 53095919 CUSCUE GOMEZ 
LUCERO

230301 9 $270,000 $43,200 EPS017 9 $270,000 $10,800 CCF24 9 $270,000 $10,800 14-23 9 $270,000 $1,500 9 $0 $0

3 CC 2961458 HERNANDEZ 
RUBIANO CARLOS 
HERNAN

230201 30 $877,803 $140,500 EPS017 30 $877,803 $35,200 CCF24 30 $877,803 $35,200 14-23 30 $877,803 $4,600 30 $0 $0

4 CC 79216932 HERNANDEZ 
RODRIGUEZ CARLOS 
HERNAN

230301 30 $900,000 $144,000 EPS017 30 $900,000 $36,000 CCF24 30 $900,000 $36,000 14-23 30 $900,000 $4,700 30 $0 $0

5 CC 1073700968 HERNANDEZ 
RODRIGUEZ DARLY 
JULIETH

230301 30 $900,000 $144,000 EPS017 30 $900,000 $36,000 CCF24 30 $900,000 $36,000 14-23 30 $900,000 $4,700 30 $0 $0

Centro de Trabajo: OPERATIVO ( 1 Afiliados) $1,100,000 $176,000 $1,100,000 $44,000 $1,100,000 $44,000 $1,100,000 $76,600 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,100,000 $176,000 $1,100,000 $44,000 $1,100,000 $44,000 $1,100,000 $76,600 $0 $0

6 CC 72055588 DACONTE 
SARMIENTO BRAN 
HAROL

230301 30 $1,100,000 $176,000 EPS017 30 $1,100,000 $44,000 CCF24 30 $1,100,000 $44,000 14-23 30 $1,100,000 $76,600 30 $0 $0

Total         Afiliados( 6) $4,947,803 $791,700 $4,947,803 $198,000 $4,947,803 $198,000 $4,947,803 $96,800 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

NIT 900251672 0 CONTROL REGIONAL DE HIGIENE 
MANTENIMIENTO SAS

B - MENOS DE 200 COTIZANTES CONTROL REGIONAL DE 
HIGIENE MANTENIMIENTO 
SAS

CLL 72M 35A-09 SUR BOGOTA-BOGOTA D.E. 4744402 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2020-10 2020-11 804422119 9412838719 E 2020/11/19 2020/11/19 BANCO BBVA COLOMBIA S.A. 0 $1,284,500
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RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 2) 6 $791,700 $0 $0 $791,700

     PORVENIR 230301 800,224,808 8 5 $651,200 $0 $0 $651,200

     PROTECCION 230201 800,229,739 0 1 $140,500 $0 $0 $140,500

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $96,800 $0 $0 $96,800

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 6 $96,800 $0 $0 $96,800

CCF (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $198,000 $0 $0 $198,000

     COMPENSAR CCF24 860,066,942 7 6 $198,000 $0 $0 $198,000

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 6 $198,000 $0 $0 $198,000

     FAMISANAR EPS017 830,003,564 7 6 $198,000 $0 $0 $198,000

TOTAL 6 $1,284,500 $0 $0 $1,284,500
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