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SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD S A, O oy e
NIT 805.001.157 -2
: CERTIFICA:
£l(la) sefior(s)  YEISON PEREZ LOZANO

, identficado(a) con CC 11‘“52mnmlm‘odn(a)mdﬁmdnsordmm
hmPBB'thNxmocammnocmuou.EP&.M«&. 01062018 y su estado de Afikacion o Is fecha
"do generacitn aste vertficado &3 ACTIVO por ef Régimen SUBSIDIADO, en caiidad de CABEZA DE FAMILIA

" Sugnpo tamilisr es:
[ Tipo do Documento | Namero de documento 1 Nombre del afilado | Estado ge atiacion
L cc ] 1114452420 | YEISON PEREZ LOZANO | VIGENTE ]
Relscion det histérion de afiiacion y diss Pagados & la EPS SERVICIO OCCIDENTAL DE SALUD §.A en & (imo 8o

Tpo | Nomero de Tipo 1D Periodo Dias
el e espude Nombre dal Cotizante Empieador mmumw Razén Socal S,
cc | 1114452420 YEISON PEREZ LOZANO cc 1114452420 YEISON PEREZ LOZANO 202110 20
€C | 1114452420 YEISON PEREZ LOZANO [ 1114452420 YEISON PEREZ LOZANO 202111 0

F’aramahlmnwukmlenhwaade&w'aphuh.tmwﬂko (4) dias del mes de OCTUBRE del afio 2022

wmm.mwmahws&mwuwsoSSA -mm«wmwmuw,mmwd'

Este documento no es vétido como autorizacién de servicios o trastado entre EPS.
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