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CERTIFICA

Que la(s) persona(s) relacionada(s) a continuacidn esti(n) o ha(n) estado afiliada(s) a

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 40611693

NOMBRES Y APELLIDOS Vargas Escandon,Shitley

TIPO DE AFILIADO Titular

TIPO DE TRABAJADOR Independiente Voluntario Al Sistema De
FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 17/03/2022

ESTADO DE AFILIACION Vigente I/

ESTADO DE SERVICIO Habilitado ,":;

REGIMEN Contributivo

La presente se expide a nombre de Vargas Escandon,Shirley , a los 23 dias del mes de abril del afio 2023.

NOTA: Esta certificacién no constituye aprobacién de traslado, ni es documento vilido para solicitar
servicios médicos.
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Banny Yeritza Sarmiento Vanegas
Coordinador Gestién de la Afiliacién
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A,
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

SHIRLEY VARGAS ESCANDON, identificado(a) con cédula de ciudadania 40.611.693, se encuentra afiliado(a)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

Y

La presente certificacion se expide el 24 de Mayo del 2023.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

3%

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
T . s
desea cuando obtenga su beneficio pensional. ff

Grupo

ministradors de Fondos de Pensiones y Casantias S.A. - Nit. 800.144.331-3 ET AN L




POSITIVA

COMPANIA DE SEGUROS

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliacién en el ramo de Riesgos Laborales de POSITIVA COMPANIA DE
SEGUROS S.A, se identifico que SHIRLEY VARGAS ESCANDON con CC No. 40611693, registra afiliacion en
nuestra ARL, con la siguiente informacidn:

Datos del Contratante Datos de la Relacion Laboral

Fecha de ultima cobertura: 01/09/2023

Estado Afiliacion: ACTIVO

Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Contratante: N 800113389 - ALCALDIA MUNICIPAL Fecha de inicio de Contrato: 13/06/2023
DE IBAGUE Fecha fin de Contrato: 29/12/2023

Clase de Riesgo: 1

Cargo : DOCENTE

Fecha fin de Retiro: SIN FECHA DE RETIRO
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Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad
de retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar |a correspondiente
‘ novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacion emitida en este certificado, visite nuestra pagina web y seleccione |la opcién
'VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente codigo (valido por un mes): 2023010193489.

Esta certificacion se expide en |la ciudad de Bogota D.C. a los 1 dias del mes de septiembre de 2023.

Cordialmente

W Dé

GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.
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