
INFORMACIÓN BASICA

AFILIACIÓN A PENSIONES

Régimen Administradora Fecha de Afiliación Estado de Afiliación

PENSIONES: AHORRO INDIVIDUAL SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE 
PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR SA

2010-09-07 Activo no cotizante

AFILIACIÓN A RIESGOS LABORALES

Administradora Fecha de Afiliación Estado de Afiliación Actividad Economica Municipio Labora

POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 2023-01-26 Activa Bogotá, D.C.- BOGOTÁ

Número de Identificación Primer Nombre Segundo Nombre Primer Apellido Segundo Apellido Sexo

CC 1033688381 JULIETH ANDREA ARRIETA ROCHA F

2024-02-23Fecha de Corte:

2024-02-23Fecha de Corte:

2024-02-23Fecha de Corte:

AFILIACIÓN A SALUD 2024-02-23Fecha de Corte:

Administradora Régimen Fecha Afiliacion Estado de Afiliación Tipo de Afiliado Departamento -> Municipio

CAJA DE COMPENSACIàN 
FAMILIAR COMPENSAR

Contributivo 01/10/2022 Activo COTIZANTE BOGOTA D.C.
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CONFORME CON LA NORMATIVIDAD VIGENTE, LAS ADMINISTRADORAS SON LAS RESPONSABLE DEL CONTENIDO Y LA CALIDAD DE LA INFORMACIÓN REPORTADA AL RUAF, CUALQUIER INCONSISTENCIA 
DEBE SER INFORMADA A LA ADMINISTRADORA RESPECTIVA, QUIEN DEBE RESOLVERLA.

Ministerio de Salud y Protección Social. 
Dirección: Cra. 13 # 32 - 76. Colombia, Bogotá D.C. PBX: (57-1) 330 5000, Fax: (57-1) 330 5050.

Afiliaciones de una Persona en el Sistema



SEGUROS DE VIDA COLPATRIA SA 2012-08-09 Activa EMPRESAS DEDICADAS A OTRAS ACTIVIDADES 
EMPRESARIALES NCP INCLUYE OFICINAS DE NEGOCIOS 
VARIOS TALES COMO COBRANZAS DE CUENTAS, 
ACTIVIDADES DE EVALUACIÓN EXCEPTO LAS 
RELACIONADAS CON BIENES RAÍCES Y NEGOCIOS, 
ACTIVIDADES DE INTERMEDIACIÓN Y PROMOCIÓN 
COMERCIAL, SUBASTAS, TRAMITACIÓN DE DOCUMENTOS, 
ACTIVIDADES DE REDACCIÓN, TRADUCCIÓN E 
INTERPRETACIÓN, ACTIVIDADES DE MICROFILMACIÓN, 
ACTIVIDADES DE DEMOSTRACIÓN Y EXHIBICIÓN INCLUSO LA 
PRESTACIÓN DE SERVICIOS PROFESIONALES, ACTIVIDADES 
DE AGENCIAS, DISEÑO DE TELAS PRENDAS DE VESTIR ETC

Bogotá, D.C.- BOGOTÁ

Administradora CF Fecha de 
Afiliación

Estado de 
Afiliación

Tipo de Miembro de la Población Cubierta Tipo de Afiliado Municipio Labora

CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR 
COMPENSAR

2022-10-15 Activo Afiliado Afiliado voluntario

AFILIACIÓN A COMPENSACIÓN FAMILIAR

No se han reportado afiliaciones para esta persona

AFILIACIÓN A CESANTIAS

No se han reportado pensiones para esta persona.

PENSIONADOS

2024-02-23Fecha de Corte:

2024-02-23Fecha de Corte:

2024-02-23Fecha de Corte:
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No se han reportado vinculaciones para esta persona.
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EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACIÓN FAMILIAR 

COMPENSAR

NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

El(la) señor(a) JULIETH ANDREA ARRIETA ROCHA identificado(a) con Cédula de Ciudadanía No. 

1033688381, se encuentra afiliado(a) al programa PLAN COMPLEMENTARIO VITAL según información 

relacionada a continuación:

Nombre Identificación Parentesco Vigencia Contratada

JESUS ANTONIO OTAYA 

CHARRY

CC - 97448373 CY Desde: 20240201, Vigente a la fecha

SALOME  OTAYA ARRIETA TI - 1014281720 HI Desde: 20221201, Vigente a la fecha

JULIETH ANDREA 

ARRIETA ROCHA

CC - 1033688381 TR Desde: 20221201, Vigente a la fecha

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), en Bogotá a los 25 días del mes de 

febrero de 2024.

Observaciones: 

Información sujeta a verificación por parte de COMPENSAR EPS. Cualquier aclaración, con gusto será 

atendida en nuestra Línea de Atención de Servicios de Salud (601) 3078088, exclusiva para Plan 

Complementario Especial y Plan Complementario Vital.

Cordialmente,

COMPENSAR EPS.

Elaboró: PORTAL CORPORATIVO COMPENSAR

CER-PAS 
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