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compensar  salud

EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) serior(a) ANA ANDREA HIDALGO MARTIN identificado(a) con Cedula Ciudadania 52828010,
se encuentra Retirado en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar por la Empresa
DUAL ESTRATEGIC COLOMBIA S.A.S NIT 901022750, en calidad de Dependiente segun informacién
contenida a la fecha en nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion Fecha Retiro
20190724 No Registrada
Beneficiarios:
5 s p ldeniif caciin Tipo de Fecha de Fecha de Estado
Homhre Banaficiarig e 2 Identificacién Afiliacion Retiro Afiliacion
SARA NAYIBETH PACHON HC | 1022864150 TI 20200401 No Mora en
HIDALGO Registrada Aportes
FABIO ELICEO RUBIANO CP | 80452568 cC 20200401 No Mara en
TOLQOSA Registrada Aportes

El presente cerlificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 13 dias del mes de Junio de
2.022

Observaciones:

Con destino a:
A QUIEN CORRESPONDA

Informacion sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacion de traslado ni aclaracién de
multiafiliacion en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: PORTAL CORPORATIVO CER-AFI
19135147

Subsidio






SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

ANA ANDREA HIDALGO MARTIN, identificado(a) con cédula de ciudadania 52.828.010, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir,

La presente certificacion se expide el 13 de Junio del 2022,

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
—,(\_ 2:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de Afiliados en la Base de Datos Unica de Afiliados al Sistema de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consuita

Ihformacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION SEP2R0T0
NOMBRES ANA ANDREA
APELLIDOS HIDALGO MARTIN
FECHA DE NACIMIENTO o
DEPARTAMENTO BOGOTADC.
MUNICIPIO BOGOTAD.C.
C os de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
CAJA DE
ACTIVO POR | COMPENSACION
B o A CONTRIBUTIVO | 01/12/2017 | 31/12/2999 | COTIZANTE
COMPENSAR
o | e | Euchande | qanssies

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimiento de la Resolucion 4622 de 2016.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién Efectiva hace referencia a la fecha en
la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EQC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o
en ' Reégimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion, establece el término de la afiliacion a la
er d de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS 0 EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina
que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA, junto con el reporte
oportuno de las novedades para actualizar la BDUA, corresponde directamente a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOC y
EPS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de servicios de salud, como complemento al marco
legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

Si usted encuentra una inconsistencia en la informacion publicada en ésta pagina, por favor remitase a la EPS en la cual se encuentre
afiliado y solicite |a correccion de la informacidn inconsistente sobre su afiliacion. Una vez realizada esta aclividad, la EPS debe remitir la
novedad correspondiente a la ADRES, conforme lo establece la normatividad vigente.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA




