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DOCUMENTO CONTROLADO Centro Cecidente

Pereira, 4de mayo de 2026

Sefores
AREA METROPOLITANA DEL CENTRO OCCIDENTE
Ciudad

Ref.: Clasificacion Ley1819 de 2016 Articulo 330 del Estatuto Tributario, Clasificacion de Personas Naturales:

CERTIFICACION BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO

DATOS GENERALES

1. Nombre del prestadordel servicio: DIANA MARCELA ISAZA GOMEZ

2. Identificacion: 1088018226

3. No. Contratoy fecha: CD-168-2026 del 2 de febrero de 2026

4. Régimende ventas al que pertenece: No responsable de IVA: X Responsablede IVA: __
5. Declarante derenta: Si: X No: __

6. Titulo: Profesional: X  Técnico: __

Certifico bajo la gravedad del juramento que los documentos soportes del pago de aportes obligatorios al sistema de
seguridad social en salud y pension corresponde a los ingresos provenientes del contrato materia del pago sujeto a
retencion.

MARCELA ISAZA GOMEZ
.1088018226

Nota: Sus datos personales aqui registrados seran usados por el Area Metropolitana Centro
Occidente — AMCO; puede consultar la politica de proteccion de proteccion de datos en la pagina
web de la entidad https://www.amco.gov.co/publicaciones/312/politicas-proteccion-datos.

Sede Principal: Calle 25 # 7-48, Unidad Administrativa €1 Lageo, Pises 2, 7, 10 vy 14, Pereira.
Sede Catastro: Carrera 10 # 17-55 Piso 3 Edificio Torre Central, Pereira.
Lineas de Atencidn: (H606) 335 65 35/ Catastro; (H506) 325 3133
PBX. 3356535-3357218/ Fox (096) 3352279 - Pagina Web: wuwwuw. amco.Qov.co

Peraira. Rizaralda, Calambia
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