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Consorclo Salud

Comfenalco Valle
ers N delagente

Compromelides con /3 salud delagen’e

LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFENALCO VALLE DELAGENTE
NIT 890.303.093-5

CERTIFICA QUE

Que ella) sefor(a) LUZ ESTRELLA RUIZ ESCOBAR identificado(a) con cedula ciudadania 29.110.340,
S nceentra Activo en el Plan Obligatorio de Salud POS, de la EPS COMFENALCO VALLE
NTE  como cotizante Independiente contrato de prestacién  segun informacién contenida a la

l Fecha Afiliacién Fecha Retiro
| 20170301 No Registrada

T! presante certficado se expide a solicitud de (el) (la) interesado(a), a los 6 dias del mes de Febrero de

0

Observaciones:

Con destino a:
A SQLICITUD DEL INTERESADO

Informazion sujeta a  verificacion por parte de COMFENALCO VALLE DELAGENTE, cualquier aclaracién

COMFENALCO VALLE DELAGENTE.
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www.comfenalcovalle.com.co/salud - Linea de servicio al cliente 387 6720 - 618000 413301

LAY . !

Linea citas médicas POS 386 5300 - citasmedicasi@epscomfenalcovalle.com.co

plan Complementario 3865306 - citasmedicasplancomplementario@epscomfenalcovalle.com.co
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Sefior(a):

No. Identificacion:
Direccién:
Teléfono:

Ciudad:

Numero de Planilla

LUZ ESTRELLA RUIZ ESCOBAR

CC 29110340
CALLE 39 # 49B-10
311111111

CALI

8332658637

Fax:

CITE ESTE NUMERO PARA CUALQUIER CONSULTA DE PAGO

Respetado sefior(a)

Con atento saludo, informamos que Compensar Operador de Informacién procesé el siguiente pago realizado

por medio de:

ozcompensor I miplanilla.com

Nombre
Tipo y Numero de Identificacion
Namero Planilla

Fecha de Pago

Numero de Autorizacién de Pago
Banco

Valor Comision

CODIGO ADMINISTRADORA

LUZ ESTRELLA RUIZ ESCOBRAF

[ele} 29110340
8332658637
2/5/2019
32658637

1052

$0

NOMBRE

Numero de Empleados 1
Periodo Cotizacién Salud
Periodo Cotizacion Pension
Periodo Cotizacién Caja

Enero 2019

Enero 2019

Enero 2019

Numero de Administradoras

Total Pagado
Total interes Mora

NUMERO DE
AFILIADOS

$5.400 1

14-23 POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS
230201 Proteccion (ING + Proteccion) $164.100 1
EPS012 Comfenalco valle E.P.S. $128.200 1

TIPO DOC.:
NO. DOCUMENTO:
APELLIDOS Y NOMBRES

cc
29110340
RUIZ ESCOBAR LUZ ESTRELLA

NO. DOCUMENTO:
PAPELLIDOS Y NOMBRES

COD EPS ‘ COD AFP ‘

IBC
RIESGOS

IBC
SALUD

IBC
PENSION

UPC ‘

IBC 1BC IBC COTIZACION | COTIZACION | COTIZACION FONDO
CebEE ‘ CODARE ‘ oee ‘ SALUD | PENSION ‘ RIESGOS "BC CA‘]A‘ SALUD PENSION | RIESGOS | SOLIDARIDAD
EPS012 230201 0 | 1.025.200 | 1.025.200 |1.025.200 0 128200 | 164.100 5.400 | 0
TIPO DOC.:

‘ IBC CAJA‘

COTIZACION
RIESGOS

FONDO
SOLIDARIDAD

COTIZACION
PENSION

COTIZACION
SALUD

Este documento esté clasificado como PRIVADO por parte de Compensar Operador de Informacién
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.198.281

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) RUIZ ESCOBAR LUZ ESTRELLA identificado(a) con CC numero 29.110.340 se encuentra
afiliado(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 20 de septiembre de 2005 y sus recursos
se encuentran en el FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MODERADO.

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 06 de febrero de 2019.

Cordialmente,

Laura Patricia Merchan Metaute
Direccion servicios transaccionales para clientes

Proteccion S.A.

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000

www.proteccion.com



