
                

 

ANEXO 2 

 

CERTIFICADO DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

PERSONA NATURAL 

 

El Suscrito MAURICIO RAVE CUBILLOS, identificado con Cédula de Ciudadanía No. 19.284.945 de 

Bogotá, en mi condición de Persona Natural y mediante el presente documento me permito manifestar 

bajo gravedad de juramento que he venido pagando, me encuentro al día y a Paz y Salvo durante los 

últimos seis (6) meses anteriores a la fecha de cierre del presente Proceso de Selección con respecto 

al pago de salarios, aportes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de 

compensación, ICBF y SENA de acuerdo con las normas vigentes y con las demás obligaciones fiscales 

del orden regional y nacional. 

 

La presente se expide en Bogotá D.C. a los (23) días del mes de Noviembre del año (2020). 
 

 

Cordialmente, 

 

 
 
 

 

 

 

C.C. No. 19.284.945 de Bogotá 

Dirección: Cra. 103D No. 86-56 CA 96 - Bogotá 

Teléfono: 358 69 02 Cel: 300 2092385  

E-mail: persianasrave@hotmail.com 


