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ANEXO No. 8.

Propuesta presentada a la CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR CAMPESINA – COMCAJA para la INVITACIÓN PÚBLICA No. 002 DE 2026
Ciudad y Fecha
Yo, ________________________________________, identificado(a) con cédula de ciudadanía No. __________________ de __________________, contador público con Tarjeta Profesional No. __________________ expedida por la Junta Central de Contadores, en calidad de aspirante al cargo de Revisor Fiscal (Principal / Suplente), manifiesto bajo la gravedad del juramento que:
No presto mis servicios de manera simultánea como Revisor Fiscal en más de dos (2) entidades sometidas a la vigilancia de la Superintendencia del Subsidio Familiar, de conformidad con lo establecido en el parágrafo segundo del artículo 23 de los Estatutos de la CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR CAMPESINA – COMCAJA.
Así mismo, me comprometo a mantener esta condición durante todo el período en que ejerza el cargo, en caso de ser designado.
La presente manifestación se realiza para todos los efectos legales a que haya lugar, con pleno conocimiento de las consecuencias derivadas de la falsedad en la información.
Atentamente,
Nombre del Aspirante
C.C. No. __________________ de __________________
Tarjeta Profesional No. __________________
FIRMA
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