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4대 사회보험료 완납증명서

보험구분

*가입(납부)이력이 있는 보험만 표출(      ) 됩니다.

대상

법인사업장

통합납부자번호

(사업장관리번호)

 57088539351

(49887007940)
사업자등록번호 498-87-00794

사업장명 주식회사제이피메디칼

소재지 경기도 군포시 고산로 166,  101동 311호 (당정동)

발급용도 조달청제출용

210mmx297mm

인쇄용지(2급)

건강 연금 고용 산재V V V V
v

발급일 현재 징수유예액 또는 체납처분유예액을 제외하고는

체납한 보험료, 연체금, 체납처분비가 없음을 증명합니다.

증명서 유효기간 : 2024년 08월16일

2024년 07월 22일

국민건강보험공단  이사장

※ 국민건강보험법 제14조, 제81조의4, 국민연금법 제88조, 제95조의2, 고용보험 및 산업재해보상보험의 보험료징수 등에 관한

    법률 제4조, 제29조의4 규정에 의거하여 이 증명서를 국민건강보험공단에서 발급 합니다.

※ 개인사업장의 경우 대표자 주민등록번호 기준으로 조회되는 보험료(지역, 사업장) 완납 시 발급됩니다.

※ 법인사업장의 경우 동일 사업자등록번호 기준으로 모든 사업장이 가입한 건강, 연금, 고용, 산재보험료를 완납 시 발급됩니다.

※ 이 증명서는 건설업 및 벌목업 등 고용, 산재보험료 자진신고 대상 사업장의 고용, 산재보험료 완납여부는 포함되지 않습니다.

※ 입찰참여 및 대금지급 시 공단 홈페이지(www.nhis.or.kr) 민원여기요>개인민원,사업장민원>증명서 발급 및 확인>증명서 진위확인

    메뉴를 통해 증명서의 진위 여부를 확인하여 주시기 바랍니다.(발급일로부터 90일까지)

※ 증명서 위변조 시 형법 제231조(사문서등의 위조,변조), 형법 234조(위조사문서등의 행사) 규정에 따라 처벌받을 수 있음을

    알려드립니다.


