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Fecha de consullu:

Fighas

Pabreza moderdda

DATOS PERSONALES

Nombres: CARLOS JULIO

Apellidos: AGUILAR ALVAREZ

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Nimero de documento: 5730236

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
IHFGRIAACIGN ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente:

Ultima actualizacign cudadane:

Ultima (izagion via regi dministrati

*8i encuentra alguna incunsistencia v desea actualizar su inf ion por faver

actualmoniy

Nombre administradorn

Direceion:

Teléfono:

Corren Electronico

Contacto Oficina SISBEN

18/11/2024

68001108549500001507

10/10/2019

21/11/2019

¢ 4 la nficina del Sisbeén del ruunicipio dande (eside

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrers 30 No 30 - 40
3164823516

sishea@busaramanga.gov.eo

4697
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 275236
NOMBRES CARLOS JULIO
APELLIDOS AGUILAR ALVAREZ
FECHA DE NACIMIENTO b e b
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
EPS CABEZA DE
ACTIVO SURAMERICANA SUBSIDIADO 10/08/2021 31/12/2999
SA -CM FAMILIA

Estacion
Fechade [11/18/2024
Impresion:| 08:24:50 _de . 192165, 70.220
origen:

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen -

Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacion, establece el término
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Sishén

Fecha de consultic: 18/11/2024

Ficha: 68001018554100000157

Pobicexa moderada
DATOS PERSORALES
Nombres: CLEOTILDE
Apellidos: ALARCON HORTUA

Tipoded 0! Cédula de ciudadanf;

Namero de documento: 63309661

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
INFORMATION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigenle: 07/12/2019
Ultinwo actualizacién ciudadino: 07/12/2019
Ultima acwalizacion vis regisiros admiolstrativos:

*§i encuentrs slyuna inconsisrencia ¢ deses actualizw su infarmacion por favir ucérjuest i [o oficing del Sizbén del numicipio dondw reside
aslualrnontis

Contacto Oficina SISBEN

Nombire administrador: LILIANA TORRES TOLEQOD
Direccion: Carvers 30 Na 30 - 40
Teletono: 31648E3510

Cotreo Eloctronizo: sisben@bucaramanga.gov.co



COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA

K¢

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacidn de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 55309667
NOMBRES CLEOTILDE
APELLIDOS ALARCON HORTUA
FECHA DE NACIMIENTO Kk dek vk
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD EPS CABEZA DE
ACTIVO SA SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999 EAMILIA
Fecha de |11/18/2024 | EStacion
.. L. de 192.168.70.220
Impresion:| 08:25:58 . .
origen:

La informacion registrada en esta pégina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resoluciéon 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacién de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término
de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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Fecha de consulta: " 18/11/2024

Fiha £8001126549100002890

Vulnerable
DATOS PERSONALES
Nombres: ERLINDA
Apellidos: ALVAREZ DIAZ
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Namero de documento: 27306123
Municiplo: Bucaramanga

Departamento: Santander

IHFORIJAGION ALIRISTRATIVA

Encuesta vigente: 02/10/2019
Ulima actualizacion ciudadano: 0711172019
Ultima act ion via regl i ativos:

*8f alguna i istercia o dusea actualizar su inf, ian por favor acérg ala oficina del Slabién del municipio donde reaide

actualments

Contacte Oficina SISBEN

Hombre adminislasdor: LILIANA TORRES TOLEDO
Direcclon: Garrera 30 No 30 - 40
Teléfonu: 3164823516

Correo Electrénico: sishen@hucaramanga.goy.co
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacidn de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 27305128
NOMBRES ERLINDA
APELLIDOS ALVAREZ DE DIAZ
FECHA DE NACIMIENTO kR Ik
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999 CﬁiII\E/IZISEE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A. -
CM
Fecha de |11/18/2024 | EStacion
Impresién:| 08:27:23 _de . 192.158.70.220
origen:

La informacion registrada en esta pdgina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacién de las bases de datos de afiliacion que opera la
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Sishen

Fiecha die consulta:

Ficha:

DATLE PERSOMALES
Nombres: FRANCISCO

Apellidos: ANGARITA PRIETO

18/11/2024

68001110762500001561

Polreza muderada

Tipo de documento: Cédula de ciudadanfa

Wimero de documento: 91218787

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
WFORMACION ABMINSTRETIVA
Encuesta vigeate:

Ultima acualizacion cludadino:

Ultirma \ 61 via regi )

12/05/2022

12/05/2022

*5i algung b i o desei

wializaor s infy {in por favar

actualmenti

Nombve administcador
Dirccion:
Teletono:

Correo Electronico:

Gy  la oficing del Sizbeén del municipio donkdy restde

Contacto Oficina SISBEN

LILIANA TORRES TOLEQD
Carrera 30 Ko 30 - 40
316482358106

sisbon@bucaramanga.gov.co



COLOMBIA ,
(@ VIDA ADRES {7j Salud

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 91218787
NOMBRES FRANCISCO
APELLIDOS ANGARITA PRIETO
FECHA DE NACIMIENTO Fk [k [ 3%
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS CABEZA DE
ACTIVO SA SUBSIDIADO 15/08/2024 31/12/2999 EAMILIA

Estacion
de
origen:

Fechade [11/18/2024

Impresién: | 08:28:51 192.168.70.220

La informacidn registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacién que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacién, establece el término
de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL .
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Facha de consulla:

Fleha:

Vulnerable

DATOS FERSONALES

Nembres: JosSE

Apellidos: ANTOLINEZ ANTOLINEZ

Tipo de documento: cédula de ciudadania

Numero de documento: 5161275

Municipio: Bucaramanga

Departamenta: Santander
IHFQRIMACICH ADIMINIS TRATIVA
Encuesta vigenie:

Ultina actuslizacion cludadano:

Gltima actualizacion via regi d

9

"8 alguna b
actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
Direenidn:
Telifona:

Correa Electronico

18/11/2024

68001001547500003212

23/02/2023

23/04/2024

ia 0 desea actualizar su informacian por favor acérquese ala oficina del Sisbén del municipio donde reside

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sishen@butaramanga,gov.co
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

5/ salud

Informacidn de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados —- BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION SIGILA5
NOMBRES JOSE
APELLIDOS ANTOLINEZ ANTOLINEZ
FECHA DE NACIMIENTO Kok [k
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
PROMOTORA DE CABEZA DE
ACTIVO SALUD SANITAS SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999 FAMILIA
S.AS.-CM

Estacion
Fecha de |11/18/2024| ™, ™"\ 95 168.70.220
Impresion:| 08:30:29 s

origen:

La informacion registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccion Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacién de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacion
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
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Sisbén

Facha de cansulta;

Ficha:

DATUS PERSORALES
Nombres: RAQUEL

Apellidos: ARAGUE RAMIREZ

18/11/2024

68001026548300003206

Pobreza moderada

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Nuamero de documento: 28331499

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
IHFORMACION ADRINISTRATIVA
Encuesta vigente,

Ultme aetuulizacién cindadans:

Ultima actualizactén via registros administrativos:

“Si s 3 alguna i it i o desea

10/10/2019

10/10/2022

sctualmenty

Nombre administrador:
Dleecaion:
Telélona:

Coren Electeonica:

par faver ) ala ofising del Sishin dil musicipin dande testde

Contacto Oficina SISBEN
LILIANA TORRES TOLEDO
Cartaro 30 Ho 30 - 40
3164823516

sisben@bucursmanga.gov.co

1
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COLOMBIA
POTENCIA DE LA

VIDA

ADRES

( f Salud

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 2aagiang
NOMBRES RAQUEL
APELLIDOS ARAQUE RAMIREZ
FECHA DE NACIMIENTO we k] xk
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD EPS CABEZA DE
ACTIVO SA SUBSIDIADO 01/01/2016 31/12/2999 FAMILIA
Fecha de |11/18/2024 | EStacion
s o de 192.168.70.220
Impresion:| 08:31:57 o
origen:

La informacién registrada en esta pégina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la
Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”.

Respecto a las fechas de afiliacion contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacion, establece el término
de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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Fecha de consulta:

Fichar

Vulnerable
LATOS PERSONALES
Nombres: pavip
Apellidos: ARCINIEGAS LEON

Tipo de doc ta: Cédula de ciudadani

Namera de documento: 13843678
Municiplo: Bucaramanga
Departamento: Santander

INFORMACION AGBMIISTRATIVA

Enguesta vigente:

Uitima actualizacién cludadano:

Ultima acwualizacion via registros administrativas:

18/11/2024

68001160762500004366

13/10/2023

13/10/2023

“Si alguna i i ia 0 desea Hzar su i ion por tavor soérguest a 1 oficina del Sisbeén det municipio dornida reside

actualmeate

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administradoi:

Diceccion:
Teléforn:

Cosrea Eleclionica:

LILIANA TORRES TOLEQO

Cacrers 30 No 30 - 40

3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co



G

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema
General de Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13643678
NOMBRES DAVID
APELLIDOS ARCINIEGAS LEON
FECHA DE NACIMIENTO ok ok [k
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA . AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO | 06/07/2010 | 31/12/2999 CAFEEAZISEE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A. -
CM
Fecha de |11/18/2024 E“ggi"’“ 16216870220
Impresién:| 08:34:54 . . ’ o
origen:

La informacidn registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucién 1133 de 2021 del
Ministerio de Salud y Proteccién Social y las Resoluciones 2153 de 2021 y 762 de 2023 de la
ADRES, normativa por la cual se adopta el anexo técnico, los lineamientos y especificaciones
técnicas y operativas para el reporte y actualizacién de las bases de datos de afiliacion que opera la



DE COLOMBIA
REFCHIICA ON-PERSONAL

ARDILA’ CARD

APELLIDOS

7 LUCILA

i NOMBRES

FECHA DE NACIM]ENTO 01-MAY-1955

CHARALA -
(SANTANDER)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.52 A+ F
J ESTATURA G.S. RH SEXC
s 23-MAR-1979 BUCARAMANGA r
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION | i
INDICE CERECHU

REGI@TRADO HACIONAL
JUANCARLOS QALHDO VACHA -

»*

IR

A-27001 00-00867790-F-0063283425-20161 124

¥

00522626274 3 7174118272



Fecha di consulla:

Fichay

DATGS PERSOMNALES

Nombres: LUCILA

Apellidos: ARDILA CARDENAS

Pebrexa moderada

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Niamera de documento: 63283425

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMAZIDN ABBIRISTRATIVA

Encuesta vigeate:

Ultina achualizocidn clududaro:

Ultima ac vin regl

*Si olyuny inconsist

i o desedn

astualmente

Nomhre administrador:
Dirgceida.
Teléfono:

Lorreo Eleclronicn:

Contacto Oficina SISBEN

18/11/2024

68001021657600000479

11/10/2019

19/11/2019

U infor i6n por fuvur scéryuese i lu oficios del Sisbeén del municipio donds reside

LILIANA TORRES TOLEDD
Carvera 30 No 30~ 40
F164BE3B16

sisben@hucaramanga.gov.co

1693



