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& Viva POSITIVA

CERTIFICADO DE AFILIACION

POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

Verificada la base de datos de afiliaciéon en el Ramo de Riesgos Laborales se evidencié que, LISSET
JOHANNA VILLAMIZAR LEON identificado con CC No. 37271911, registra la siguiente informacidn.

~ Datos del Contratante : Datos de la Relacién Laboral
Fecha de inicio de cobertura: 03/10/2024
Estado Afiliacion: ACTIVO
Fecha de inicio de Contrato: 03/10/2024
Fecha fin de Contrato: 20/12/2024
Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE
Clase de Riesgo: 1

ALCALDIA MUNICIPAL DE YOPAL - NI. 891855017

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 la correspondiente
novedad a través de nuestro portal www.positivaenlinea.gov.co, para continuar con la cobertura.

Para validar la informacién emitida en este certificado, visite nuestra pdgina web y seleccione la opcidén
‘VALIDAR CERTIFICADOS'. Ingrese el siguiente cddigo (valido por un mes): 20240102090568.

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 3 dias del mes de octubre de 2024.

Cordialmente,

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