
Salud Total , 
G'Jgutá Enero 6 de 2022 

Señor 
MARTINEZ GAVIRIA LU IS ALB ERTO 
ce 1as91990 
CARRERA 14NO14 63 - 3640 
Ciud c1d 

Ref M-PYG A-F065 . SOLICITUD INFORMAC IÓN - AFILIAC IÓN SAL UD TOTAL EPS S.A 

En re lación con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud , nos permitimos informarle que a la fecha de expeoición de 
1ª 

prescnlc comu nicación consta en nuestra base de datos que su afi liación al régimen contributivo de Salud Tota l EPS S.A se 
,cal, zo a p;i rt1r de Octubre 4 de 2021. Los usuarios inscritos en su afi liación son· 

Nombre Documento Tipo Afi liac ion Sem cot Sem Ant Parentesco Estad o Fecha de 

Afil iacion desafiliac ion EPS 
\ lt,R l 11.JI Z GI\V tR lf\ LUIS 1B59 1990 e Qc¡.J .?02 1 26 co-i: , ·.- - VIGí"P•r : 
,\1 tJI H ! () 

De acuerdo con los registros de la base de datos. su grupo famil iar presenta la siguiente relac,ón labora l: 

Razón socia l del aportante 

EMPLEADOR SA l TFM PORAL 
l I JIS /\LBFRT[) 1..1/\ Rl 1Ní 7 GAVIRI~ 

Usuario en Tipo de contrato Estado de 
contrato con trato 
195919g() Dt"pendiente CERRJ\0 0 
H\5 '• 1 C!C.fl Conlra ta Jf' VIGENTE 

~,res 1;:ic1on oe 
se"' 1rn1s Sur,er101 a 

lm 

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO 

Estado Discapac idad 

A c tual 
1\ ·,9,m;;i 

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y esperamos que usted y su familia continúen 
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad tota l. Cua lqu ier información adicional , con gusto será atendida por et 
pers onal de servi ci o al clien te de la sede admin istra tiva de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1 
14 524 a nivel nacional o en Bogotá al teléfono 4854555. 

Co,d,a lmcnte , 

,~-r~ 
1 

CARLOS JAVIER CARREÑO SANCHEZ 
Geren te de Operar.,ones Comercial 
SAL UD TO TAL EPS S.A 

Elaboro Karol Vanessa Castano Perez - Analista Integral de Servicio al Cliente/ Informador 

NOTA En caso requerido . este certificado es válido para la atención a través del Régimen Subsidiado o como población vinculada . 
s, el Es tado Actu al es afiliación cancelada , novedad de retiro de trabajo , afiliación no efectiva , exclusión o anulación de la afil iación . 
s, empre y cu ando al momento de retiro o exclusión no haya reportado mora . Si es mora, o cancelación por fa lta de pago, debe 
informar a su aportan te que debe ponerse al día en los pagos 



j Co l¡ .. ·· 

LA ADMIN ISTRADORA CO LOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES 

CERTIFICA QUE 

Ver if icada la base de datos de afil iados, el/la seño r/a LUIS ALBERTO MARTINEZ GAVIRIA identi ficad o/ a con 

documento de identi dad Cédula de Ciudadanía número 18591990, se encuentra afi liado / a desde 14/10/1997 al 

Régimen de Prima Media co n Prestación Defin ida (R PM) admin ist rado por la Ad ministradora Colombian a de 

Pe nsi ones COLPENSIONES. 

La presente certi ficación se expide en Bogotá, el día 06 de enero de 2022. 

Rosa Mercedes Niño Amaya 
Dirección de Afiliaciones 

Nota: Cert ificado generado desde la página Web . Este documento no es vá lido para el reconocim iento de 

prestaciones económicas, está su jeto a veri fi cación y no tiene cos to alguno. 

www.col pen síone s .gov .Cü i11c · IJI ;,r 11' 111: . 1 11_ I ·¡ l CI' 11 l! ·i 
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