SUPERINTENDEMCIA FINANCIERA
DE COLOMBIA

VIGILADO

ARL |SUrAS

—

Medellin, 31 de Julio de 2021

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSORCIO MECO
ORINOQUIA que se encuentra EN COBERTURA, en el centro de trabajo 0000000001 - PRINCIPAL ORINOQUIA,
clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacién se relacionan las fechas de afiliacién

Ntmero Nombre Fecha inicio  Fecha fin Codigo de Tipo Cotizante
identificacion afiliacién afiliacién transaccién
C160456494 CARMONA SERNA LUIS FERNANDO 01/08/2021 2a186201 DEPENDIENTE

Si desea validar que este certificado haya sido reaimente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente cédigo Unico de generacion valido por un
mes:C840385782121269188

Atentamente,

P
i

Direccidn de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacién del irabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asf como para su
desafiliacion

Importante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberiuras pendientes de retiro.

Direccion IP: 181.118,155.154, 198.143.37.37, 172.16.42.57
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

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

Resultados de Ia consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPODE _ e
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 16045494
NOMBRES LUIS FERNANDO
APELLIDOS CARMONA SERNA
FECHA DE NACIMIENTO 5 o
DEPARTAMENTO CALDAS
MUNICIPIO CHINCHINA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUESV’: EPS| conTRIBUTIVO | 01/0912017 | 311 2/2989 | COTIZANTE
mprocion: | Ciosres | EoEénde | 07 16670220

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimiento de Ia Resolucidn 4822 de
2018.

Respecio a las fechas de afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién Efectiva hace referencia a la
fecha en la cual inicia la afiliacidn para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el
Régimen Confributivo ¢ en &f Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahors bien, la Fecha de Finalizacidn de Afiliacidn, establece
el término de la afiliacién a fa entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS 0 EOC. A su vez se
aclara que la fecha de 31/12/2998 determina que el afiliade se encuentra vinculado con |a entidad que genera la consulta.

La responsabilidad por la calidad de los datos Y Ia informacién reporiada a la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA, junto con el
reporte oportuna 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 informacién se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de servicios de salud, come complemento al
marco legal y técnico definide v nunca come metive para denegar la prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

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

IMPRIMIR CERRAR VENTANA




Q(Cohcondos

del grupo HABITAT

COLFONDOS S.A. PENSIONES Y CESANTIAS

CERTIFICA QUE:

El(la) Sefior(a) LUIS FERNANDO CARMONA SERNA identificado(a) con C.C No. 16.045.494, se
encuenira afiliado(a) al Fondo Pensiones Obligatorias NIT 800.227.940-5.

Se expide la presente certificacion a solicitud del afiliado(a) el dia 31 de julio del 2021.

El presente certificado es emitido como un archivo PDFE y contiene una firma digitalizada valida para
todos sus efectos de conformidad con lo dispuesto en la Ley 527 de 1999,

Cualquier inquietud adicional no dude en escribirnos a través de nuestro portal transaccional
www.colfondos.com.co opcidn contactanos, o comuniguese con nuestro Contact Center a través de
las siguientes lineas Bogot4 7484388, Barranquilla 386 9888, Bucaramanga 698 5888, Cali 489
9888, Cartagena 694 9888, Medellin 604 2888 y en el resto del pais 604 2888.

M,k/%a,e

Carolina Galvis Castellanos
Directora de Cuentas y Recaudo
Colfondos 5.A Pensiones y Cesantias
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DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINANCIERA

ARL | SUA@ S

i

Medellin, 31 de Julio de 2021

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSORCIO MECO
ORINOQUIA que se encuentra EN COBERTURA, en el centro de trabajo 0000000001 - PRINCIPAL ORINOQUIA,
clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacién 6.96%.

A continuacidn se relacionan las fechas de afiliacién

Ntimero Nombre Fechainicic Fecha fin Cédigode  Tipo Cotizante
identificacién afiliacién afiilacién transaccion
C1093759456 CONTRERAS SILVA ADRIAN HUMBERTO 01/08/2021 24101611 DEPENDIENTE

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura y la informacién aqui contenida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente codigo tnico de generacion valido por un
mes:C840385782121260188

Atentamente,

Direccién de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacién del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafiliacién

Impertante: La informacién contenida en este certificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
S.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberiuras marcadas con dos asteriscos (") son coberturas pendientes de retiro.

Direccidn 1P: 181.118.155.154, 198.142.37.37, 172.16.42.57



Se certifica que MECO INFRAESTRUCT

aportes
enlinea

Certificados de Aportes

URA SAS ideniificado(a) con NI

800749186 realizé los siguientes aportes al Sistemna de Seguridad Social para ADRIAN

HUMBERTO CONTRERAS SILVA identificado(a) con CC 1093759456

oema7ax [ 108100589 | £ |ao20715| £Ps |Eesoar| musvaEes SoTAtioN | aporor | a0 52,974,858 sl smm00

942217831 | 1081005858| € | 2021-07-15| AFP | 23m01 |  poRvENR ggu“é:?o?a]:‘n 202108 | 30 s2074858  16%| sa7Ec0
FONDO DE

sszi7est |1oswoosess| € faoaiores| aFp | 2s0mr | pomvemm SOLIDARDAD | 202106 | 30 52.974,858 50
PENSIONAL

saunzan | 1o600sese| £ |202-0745] AP | 230801 sl SUBCUENTADE | soors | a0 52,974,858 50
COTIZACION

sz [ 1081005858 £ [201-0745| AFP | 23001 |  roRvEMR VOLUNTARIA | 202106 | 20 $0 0% s0
EMPLEADOR
COTIZACION

sanzivest [1os100259| £ |a0m-0pis| ame | zasor | eomvemm VOUNTARIA | 20215 | 20 so 0% 50

LADO
9422217831 | 1081005858 £ | 2021-07-15| ARL | 1411 ARLSURA SomacioN | aznos | a0 s2974858|  £98%|  seomaco
samai7est |1oerooses9| £ [aoaroras| cor | coros | comrama Somncion | aeetos | a0 $2.974,858 af  s1g000

Este certificado se expide el dia 2021-07-15 2 las 03:23.
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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 Ia consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATQOS
TIPO DE _ oo
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1005759456
NOMBRES ADRIAN HUMBERTO
APELLIDOS CONTRERAS SILVA
FECHA DE NACIMIENTO o i o
NORTE DE
DEPARTAMENTO ool 8
MUNICIPIO CUCUTA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO NUEg’ﬁ EPS| CONTRIBUTIVO | 011122019 | 31/12/2999 COTIZANTE
wresicn: | Comppost | Wetwlbeds | g g 000

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las Entidades en cumplimienio de la Resolucian 4622 de
2016.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consuita, 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 EOC, sin importar que haya estado en el
Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece
el término de la afiliacion a (a entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado fa EPS o EOC. A su vez se
aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el afiliado se encuentra vinculado con ia 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 Ia BDUA, corresponde directamente a su fuente de informacidn; en este caso de
las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las entidades y los prestadores de setvicios de salud, como complemento al
marce legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacién 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 ia cual se

encuentre afiliado y solicite la correccién de Iz informacién inconsistente sobre su afiliacion. Una vez realizada esta actividad, la
EPS debe remitir la novedad correspondiente a la ADRES, conforme lo establece Ia normatividad vigente.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA




porvenir

solo hay uno

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

Ch cit frandicidn

FONDO DE PENSION

=

S OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE;

ADRIAN HUMBERTO CONTRERAS SILVA, identificadol(a) con cédula de ciudadania 1.093.759.456, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 31 de Julio del 2021,

Cordialmente,

Gerencia de Chenies

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.




REPUBLICA DE COLOMBIA

IDENTIFICACION PERSONAL .
CEDULA %?@DADANlA

numero 093,78 m e

CONTRERAS SILVA

APELLIDOS ;
" ADRIAN HUMBERTO

- /NOMBRES

Ao Cordped STV

FIRMA e ey

FECHA DE NAGIMIENTO 19-0CT-1981

CUCUTA

(NORTE DE SA‘NTANDEFI) -
LUGAR DE NACIMIENTO

1.70 O+ M
ESTATURA G.S. RH SEXO
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INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-2505400-00566231-M-1093759456-20140423 00381045694 1 7582835418




SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

ARL |SUMAS

e—

Medellin, 31 de Julio de 2021

LA DIRECCION DE AFILIACIONES Y RECAUDOS

HACE CONSTAR:

Que la(s) persona(s) relacionada(s) en el siguiente listado, se encuentra(n) afiliada(s) en Riesgos Laborales desde
las fechas indicadas, a la SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. como trabajadores de CONSORCIO MECO
CRINOQUIA que se encuentra EN COBERTURA, en el centro de trabajo 0000000001 - PRINCIPAL ORINOQUIA,
clase de riesgo 5, porcentaje de cotizacion 6.96%.

A continuacidén se relacionan las fechas de afiliacién

Ntmero Nombsre Fechainicio Fecha fin Ccodigo de Tipo Cotizante
identificacién afiliacion afiliacién fransaccién
Co4480485 DE LA CRUZ LARGO YUDIER YAMIR 01/08/2021 220157qgE DEPENDIENTE

Si desea validar que este certificado haya sido realmente emitido por ARL Sura vy la informacién aqui conienida sea
real, visite www.arlsura.com.co / validar certificados e ingrese el siguiente cédigo unico de generacién valido por un
mes:C840385782121269188

Atentamente,

o’ it ";
i s

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Este certificado tiene validez para efectos de afiliacion dal trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A. asi como para su
desafillacion

Impartante: La informacién contenida en este certificade puede ser validada en cualguier mamento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA
8.A.

Los trabajadores marcados con asterisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asteriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccién IP: 181.118.155.154, 198.143.37.37, 172.16.42.57



Se certifica que MECQ INFRAESTRUCTURA SAS identificado

aportes
enlinea

Certificados de Aportes

DE LA CRUZ LARGO identificado(a) con CC 94480495

(a) con NI 800749166 realizd los siguientes aportes al Sistema de Seguridad Social para YUDIER YAMIR

s4m217831 | toetcosese| & |2021-0715| EPS |EPsosr| NUEVAERS, ggu"ga“%% 202107 | 30 52.276,011 4% s91,160
COTIZAGION

S4I7831 | 1061008859 & |202.07.15| AFP | 2mom0t | poRvenA Colionrean | eeeros { a0 $2.276.011 16%|  sasez00
FONDO O

9422217631 | 1057005858 E | 2021-07-15| AFP | 230301 |  PORVENR SOLIDARIDAD | 202106 | 30 227501 50
PENSIONAL
SUBCUENTADE | SUBGUENTADE

2422217831 1081005859 E 2021-07-15 AFP 23030 SUBBISTENCIA SURSISTENCIA 202108 30 $2275.011 50
COTIZACION

2178 | 1061005859 | £ |2021-0745| AfP | caomos | PoRvENR VOLUNTARIA | 202108 | 30 50 0% 50
EMPLEADOR
COTIZACION

sezi7es1 |qostoosess| € |aoeto7as| AP | oaoeor | romvenm VOLUNTARIA | 2ce106 | 30 %0 o% s0
AFILADD

942217831 | 1061005858 € | 2021-07-45| ARL | 1411 ARLSURA mﬁ 202108 | a0 $2275011|  e95%|  s1s8500
COTIZACION

42217831 | 1057006858 £ |2021-07-15] ©CF | coroe | comeama oniaaran | 2oeos | a0 $2275,011 4| seii00

Este certificado se expide el dia 2021-07-15 a las 03:23.
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