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Cooperativa de Servicios Domiciliarios de Santa Ana - Magdalena MEJOR CALIDAD

CERTIFICADO DE CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS PARA ACCEDER A LA
PERMANENCIA EN EL REGIMEN TRIBUTARIO ESPECIAL DE ACUERDO CON
LO ESTABLECIDO EN EL NUMERAL 5 y 6 PARAGRAFO 2 DEL ARTICULO
364-5

La abajo firmante, actuando en calidad de Representante Legal de la
COOPERATIVA DE SERVICIOS DOMICILIARIOS DE SANTA ANA -
COOPSANTANA-, identificada con Nit. No. 901.496.838-1.

CERTIFICO

Que de acuerdo al numeral 5 del paragrafo 2 del articulo 364 - 5 del estatuto
tributario, me permito informar los Integrantes de la Junta Directiva de la
COOPERATIVA DE SERVICIOS PUBLICOS DOMICILIARIOS DE SANTA ANA
MAGDALENA.

NOMBRE CARGO NIT PERSONA
MUNICIPIO DE SANTA ANA PRESIDENTE| 891.780.056 |JURIDICA
FUNDACION CONSTRUYENDO FUTURO SANTA ANA [VOCAL 901.402.665 [JURIDICA

ASOCIACION DE MUJERES EMPRENDEDORAS DEL
CORREGIMIENTO DE JARABA MUNICIPIO DE SANTA

ANA VOCAL 901.368.607 [JURIDICA

Se detalla a continuacion el cargo Gerencial de la Cooperativa y su remuneracion
para la vigencia 2.025.

CEDULA NOMBRE CARGO SALARIO

64.870.319 SIRLENA LASTRE | GERENTE $25.696.827
HERRRERA

1.085.227.732 LINA NIETO MEJIA GERENTE $65.080.000

Esta certificacion se firma en la ciudad de Santana, a los 22 dias del mes de Junio
de 2.026, con destino a la Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales DIAN.
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