PROCESO DE GESTION CONTRACTUAL
ETAPA PRECONTRACTUAL

FORMATO CERTIFICACION APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD SOCIAL
INTEGRAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURIDICA

El Suscrito RAMIRO ANTONIO TOVAR PALACIOS,, identificado con cédula de ciudadania
No 9.311.894 de Corozal, certifica que la empresa IPS REPRESENTACIONES
MEDISUCRE LTDA,, identificada con NIT 823002297-5, en mi condicion de representante
legal, debidamente inscrito en la Cadmara de Comercio de Sincelejo, luego de examinar de
acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados
financieros de la compafiia, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes
de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion Familiar,
al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo
Nacional de Formacién Profesional para la Industria de Construccién (articulo 65 Ley 1819
de 2016 y articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafiia durante los ultimos
seis (6) meses contados a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de
seleccién. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002.

Lo anterior, para dar cumplimiento a lo establecido en el art. 50 de la Ley 789 de 2002y la
Ley 1150 de 2007.

La presente se expide a los 24 de abril de 2026, en Sincelejo. Se firma

segun el caso por:

N

RAMIRO ANTONIO TOVAR PALACIOS
C.C9.311.894

REPRESENTANTE LEGAL

Direccién: CL22 N 14 - 40 LOC 1 BRR MOCHILA



