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Seiior (a): RODRIGO JIMENEZ VASQUEZ
CC. 72070075

CR 4 NO 99B 33 VILLA SAN PEDRO I
BARRANQUILLA

Referencia: Certificado de afiliaciéon a Salud Total EPS-S S.A.

Reciba un Cordial saludo en nombre de Salud Total EPS-S SA,

Por medio de la presente, nos permitimos certificar que, a la fecha de expedicion de la
presente comunicacion, registra en nuestras bases de datos su afiliacion al régimen
contributivo de Salud Total EPS-S S.A., la cual se realiz6 a partir de Marzo / 5 de 2018, y su
estado afiliacion es activo como COTIZANTE.

CARTA NO VALIDA PARA TRASLADO.

En Salud Total EPS-S S.A. apreciamos la confianza que usted ha depositado en nosotros y
esperamos que usted y su familia continden disfrutando de nuestros servicios de salud con
calidad total. Escucharte es la manera de mejorar nuestro servicio por eso conoce los canales
por los cuales puedes generar certificaciones. Ingresa a la APP Salud Total EPS-S opcién
certificaciones o www.saludtotal.com.co Oficina Virtual, portal transaccional.

Cualquier informacion adicional, con gusto sera atendida a través del enlace Te Escuchamos
en www.saludtotal.com.co o puede comunicarse con nuestra linea 018000114524 a nivel
nacional o en Bogota al teléfono 4854555.

Cordialmente,

GERENCIA DE OPERACIONES COMERCIAL
SALUD TOTAL EPS-S S.A.
Elabord: Oficina Virtual

NOTA: En caso requerido, este certificado es valido para la atencién a través del Régimen Subsidiado
o0 como poblacién vinculada, si el estado actual es afiliacion cancelada, novedad de retiro de trabajo,
afiliacidn no efectiva, exclusidon o anulacion de la afiliaciéon y siempre y cuando al momento de retiro o
exclusion no haya reportado mora. Si es mora, o cancelacidon por falta de pago, debe informar a su
aportante que debe ponerse al dia en los pagos.
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Sefior (a):

RODRIGO JIMENEZ VASQUEZ

KR 4 99 B 33 Br VILLA DE SAN PEDRO I
ROKYJIMENE@HOTMAIL.COM

Tel: 313519446&% 3
BARRANQUILLA-ATLANTICO

Tipo de Tramite: Devolucion de Saldos
Asunto: Aprobacion de Devolucion de Saldos
Cédigo: DS017

Identificacion: 72070075

Respetado(a) Senor(a):

En relacién con la solicitud de pensién radicada ante esta Administradora nos permitimos informarle que
validados los requisitos establecidos en la Ley, Colfondos S.A. le informa que le ha sido APROBADA
UNA DEVOLUCION DE SALDOS.

Lo anterior teniendo en cuenta que:

1. Al verificar el patrimonio pensional acumulado -correspondiente al saldo de su cuenta de ahorro
individual y el valor del bono pensional en caso de que tuviese derecho al mismo- y los beneficiarios
reportados en la solicitud, dicho patrimonio es insuficiente para financiar una pension de vejez en los
términos del Articulo 64 de la Ley 100 de 1993.

2. El numero de semanas cotizadas resulta inferior a & ,@_
Garantia de Pensién Minima, en concordancia con &} / de

1anas eridas para acceder aia~
h Loy 100 de 1993.
3. Adicionalmente usted fue asesorado en fa posibilidad de acceder a la pension familiar, Beneficios
Economicos Periédicos (BEPS) o continuar cotizando para pension obligatoria y de esta forma optar por
la pension de vejez; sin embargo su decision fue elegir la devolucion de saldos por no pension de vejez.

A continuacién informamos los factores tenidos en cuenta para aprobacion de la devolucion de saldos:

Beneficiario principal y sustitutos
Nimero Nainbre y Apeliidos F. de Género % de Extincion Parentesco Estado
de ID. Nacimiento Distribucién del Beneficiario
Derecho
72070075 RODRIGO JIMENEZ VASQUEZ 11/12/1959 Masculino 100% Principal Activo

Fecha de Adquisicion del derecho: 11 de diciembre de 2021
Informacién General

Edad del afiliado 63 Saldo Cuenta de Ahorro Individual $47.511.696
% de Pérdida de Capacidad Laboral

Estado del Bono Pensional ACREDITADO Valor del Bono Pensional $0
Total semanas cotizadas 441.43 Valor Devolucién de Saldos $ 47.511.696
Total Semanas Cobertura

Observaciones:

El valor de la devolucion de saldos podra variar de acuerdo con la rentabilidad que obtenga el fondo
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De esta forma, en los préximos dias procederemos a dar cumplimiento a lo manifestado por usted en el
formato: Solicitud de destinacion de recursos de la_devolucién de saldos, lo cual le informaremos
mediante mensaje de texto, asi mismo tenga en cuenta la siguiente informacion:

a)

Si usted escogié como forma de pago consignacién a cuenta bancaria y la transaccién es
rechazada por cualquier motivo, le solicitamos hacernos llegar copia de una nueva certificacion
bancaria. Este documento lo podra remitir  por  nuestra pagina web:

https://www.colfondos.com.co, por la opcion Canales de servicio/Contictanos, luego que
ingrese sus datos personales en los numerales del uno (1) al siete (7), en el numeral ocho (8)

seleccione: Enviar documentos para iniciar o continuar tramite, posteriormente seleccione:

Pensiones Obligatorias — Tramites de pensién, en el numeral nueve (9) seleccione: Pago
devolucién de saldos, por ultimo en el numeral diez (10) ingrese la informacién que considere

relevante, en el numeral once (11) adjunte el presente documento firmado y haga clic en Enviar.

Si su eleccidn fue: pago en efectivo en entidad bancaria, una vez reciba el mensaje de texto
podra acercarse a cualquier sucursal del Banco Scotiabank Colpairia y con su documento de
identificacion hacer efectiva la devolucion de los saldos.

El valor de la devolucion de saldos podra variar de acuerdo con la rentabilidad que obtenga el fondo entre
la fecha de esta comunicacion y el momento del pago,

En caso de tener inquietudes con relacién a esta comunicacion, lo invitamos a contactarnos a través de
nuestro portal: www.colfondos.com.co opcién Contactanos, o a través de nuestro Contact Center
https://www .colfondos.com.co/dxp/web/guest/canales-de-servicio/contact-center

Atentamente,

/

DIANA ASTRID ALBARRACIN
Coordinadora de Pensiones
Elaboré: Yenifer Colorado
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