Medellin, 03 de agosto de 2026

FORMATO

PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES

Yo Juan Carlos Aguilar Gonzalez identificado con cedula de ciudadania 71.635.651 en mi
condicibn de representante legal de la Asociacibn Con Pasion identificada con NIT
901005429-7, 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 Formacion Profesional para la Industria de Construccion (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.

Miguel Angel Quintero identificado con cedula de ciudadania 11.437.437, y con tarjeta
profesional No. 119238-T de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion
de contador de la Asociacién Con Pasion identificada con NIT 901005429-7, debidamente
inscrito en la Camara de Comercio de Medellin, 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 Formacion
Profesional para la Industria de Construccion (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3
Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafiia durante los Gltimos seis (6) meses contados
a partir de la fecha de cierre del presente procedimiento de selecciéon. Lo anterior, en
cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002.

En constancia, se firma en Medellin a los 03 dias de agosto del afio 2026.

LA 240

Juan(Carlgs Aguilar Gonzalez MIGFE—L ANGEL QUINTERO RAMIREZ
Representante legal Asociacion Contador Publico
Con Pasién T.P.119.238-T

Direccion Medellin Calle 44 n 68° 86
Teléfono 3167446212
asoconpasion@gmail.com
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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 MIGUEL ANGEL QUINTERO RAMIREZ identificado con CEDULA DE
CIUDADANIA No 11437437 de FACATATIVA (CUNDINAMARCA) Y Tarjeta Profesional No
119238-T Sl tiene vigente su inscripcion en la Junta Central de Contadores y desde la fecha de
Inscripcion.
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Dado en BOGOTA a los 20 dias del mes de Abril de 2026 con vigencia de (3) Meses, contados a
partir de la fecha de su expedicion.

o\
SANMDRA MILENA BARRIOS PULIDO
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


http://192.68.0.10:80/pls/apex/f?p=112:1:::::P1_CERTIFICADO:25CF4A22FED17690

