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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

KATYA MARIA CANTILLO GUTIERREZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 22.562.747, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente cerlificaclén se expide el 27 de Junio del 2023.

Cordialmente,

Gerencla de Clientes

Tenga en cuenta:

Es Importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asl lograria recibir el Ingreso que
desea cuando obtenga su beneficlo pensional.
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SaludTotsl.
BQUILLA, Junio 27 de 2023

Seiiora:

CANTILLO GUTIERREZ KATYA MARIA
CC. 22562747

CALLE45B1571-0

Ciudad

Ref. M-PYGA-F065. SOLICITUD INFORMACION - AFILIACION SALUD TOTAL EPS S.A.

En relacién con el asunto de la referencia, y atendiendo su solicitud, nos permitimos informarle que a la fecha de expedicion de la
presente comunicaciéon consta en nuestra base de datos que su afiliacidon al régimen contributivo de Salud Total EPS S.A. se
realizd a partir de Agosto 16 de 2016. Los usuarios inscritos en su afiliacién son:

| Nombre Documenio [ Tipe [ Afiliacion [Sem cot [Sem Ani| Parenissco Estado Fechade Estado "nhnpnﬂiﬂ—i
Afiliacion | desafiliacion EPS | Actual

CANTIIOGUTIERREZ FATVEAWARTA | 2158717 T | K 152078 L % COTIZANTE | VIGENTE Higuna |

TURRES ARRIETAXLVART JOSE Eziriiill C | &gl £ 45 | CUMVFALZRUTA) | VIGENTE Hrguna }

De acuerdo con los registros de la base de datos, su grupo familiar presenta la siguiente relacién laboral:

Razdn soclal del aportante Usuario en decontrate] Estadode
contrato centrate
— KAITARSARATARTLIDO GUTERREZ 1358787 Trataaca CERRADT
Incepenerse
. FATVARSAIXTARTIOO CUTERREL | 23SR10&T | Trataasa CERRADT
Idepenters
— FKAITANMSARRTARTIIOGUTERRET | 22561747 | Tratmadar | VIGENIE |
Ircegenderte
— DOTSOURC™NG ENMERESARTACER TALERTO HUMART BP SAS preirelry Teierdavie CIRRADTD
REGISTRADURIA RAZIONACTECESTACO CVIC 23S8IT Cezerdeve CERTASG™ |
REGISTRADURINKAZIONALTELCESTACOTIIL 225EITHT Tezerdeve CERRADD

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO

En Salud Total apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosofros y esperamos que usted y su familia continden
disfrutando de nuestros servicios de salud con Calidad total. Cualquier informacién adicional, con gusto serd atendida por el
personal de serviclo al cliente de la sede administrativa de su ciudad, o puede comunicarse con nuestra linea gratuita 018000 1
14524 a nivel nacional o en Bogotd al teléfono 4854555,

Cordlalmente,

Gerente de Operaciones Comercial
SALUD TOTAL EPS S.A.

NOTA: En caso requerido, este certificado es vélido para la atencién a través del Régimen Subsidiado o como poblacién vinculada,
sl el Estado Actual es afiliacién cancelada, novedad de retiro de trabajo, afiliacidn no efecliva, exclusién o anulacién de la afiliacién,
slempre y cuando al momento de retiro o exclusidn no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacién por falta de pago, debe
informar a su aportante que debe ponerse al dia en los pagos
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DE COLOMBIA

VIGILADO SUPERINTENDENCIA FINAMCIERA

ARL |SUra>

Medellin, 30 de June de 2023

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 SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA 8.A como trabajadores de CONSTRUCCIONES &
RECICLAJES J.U. HIS §.A.S..

A continuacion se relacionan las fechas de afiliacion

Nimero Nombre Fecha Inicio Fecha fin Cadigo de Tipo Cotizante Estado
Identificacién cobertura  cobertura transacclén

Centro de trabajo: 0000000001 PRINCIPAL ATLANTICO Clase: 3 Porcentaje Cotizacion:  2.436 %
C22562747 CANTILLO GUTIERREZ KATYA MARIA  01/07/2023 b1922102 DEPENDIENTE POR INICIAR
null

Atentamente,

FA P

Direccion de Afiliaciones y Recaudos

Esle certificado tiene validez para efectos de afiliacién del trabajador a SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A asi como para su desafiliacién
Importante: La informacién contenida en esle cenificado puede ser validada en cualquier momento por SEGUROS DE VIDA SURAMERICANA S.A

Esle certificado fue generado con la informacién registrada en la base de datos el 30/06/2023 17:20:19.
Los trabajadores marcados con aslerisco (*) son afiliados Independientes.
Las coberturas marcadas con dos asleriscos (**) son coberturas pendientes de retiro.

Direccidn I1P: 167.0.238.96, 192.230.104.1, 172.16.42.57
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