COLOMBIA

T
POT /
(e TN DL
€A
N

LA

VIDA

ADRES (') Salud

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

Informacidn Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE an
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 21944190
NOMBRES JOSEFINA
APELLIDOS CEDIEL DIAZ
FECHA DE ‘./"/..
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE |  AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS CABEZA DE
ACTIVO 8 SUBSIDIADO | 03/07/2023 | 31/12/2999 | CRBEZAL
Fecha de [11/22/2024 Es‘:"""“ OV
Impresion:| 15:40:29 o e N
origen: @

Wiadeld snnall ginginod
La informacion registrada en esta pégiﬁa 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 afiliacién que
opera Ja 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 Afiliacién,
establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consuilta.

Escaneado con CamsScanner
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
naero 2,073.901
TORRES SALAZAR_
APELLIDOS

JUAN BAUTISTA

NOMBRES
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Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Ficha:

Pobreza extrema

DATOS PERSONALES

Nombres: JUAN BAUTISTA

Apellidos: TORRES SALAZAR

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Numero de documento: 2073901

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente:

Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actualizacién via registros administrativos:

120%

22/11/2024
68001112761100000206

24/02/2022

24/02/2022

*Sl encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
Direccién:
Teléfono:

Correo Electronico:

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823518

sisben@bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamsScanner
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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

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION <uraat
NOMBRES JUAN BAUTISTA
APELLIDOS TORRES SALAZAR
FECHADE wafosjen
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS CABEZA DE
ACTIVO SA SUBSIDIADO 01/12/2020 31/12/2999 FAMILIA
Estacion
Fecha de [11/22/2024 A y .
Impreslon:| 15:42:22 ori(gj;ee . 2801:12:¢800:2070::1

La informacién 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 afiliacién que
opera Ja Administradora de Jos 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 Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacion,
establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que |a fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

novero - 13,833,766
PEREZ CARVAJAL
APELLIDOS
JULIO
NOMBRES
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FECHA DE NACIMIENTO 10-DIC-1956

BUCARAMANGA
(SANTANDER)
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ESTATURA G.S RH SEXO

17-ENE-1976 BUCARAMANGA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION? ;.. st Juaten =~

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRE'S
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A-2700100-00128953-M-0013833766-20081117 0006234156A 1 6930012214

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Fiche:

DATOS PERSONALES

Nombres: juLio

Apellidos: PEREZ CARVAJAL

AR

22/11/2024

68001054548700000933

Pobreza moderada

Tipo de documento: Cédula de cludadania

Namero de documento: 13833766
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente:

Ultima actualizacién ciudadano:

02/04/2024

02/04/2024

Ultima actualizadién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inc

reside actualmente

Nombre administrador:
Direccion:
Teléfono:

Correo Electrénico:

lizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

Contacto Oficina SISBEN

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co

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

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de

Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION ks
NOMBRES JULIO
APELLIDOS PEREZ CARVAJAL
FECHADE wafrapee
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION  [FINALIZACION DE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
EPS CABEZA DE
ACTIVO | SURAMERICANA | SUBSIDIADO | 01/12/2020 31/12/2999
FAMILIA
S.A.-CM
Fecha de (11/22/2024/F5tacion T—
Impresion:| 15:44:55 b . e -
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 afiliaciéon contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de
Afiliacion Efectiva hace referencia a |a fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS 0 EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en
el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizaciéon 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 EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLCMIi4
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO .5.740.757
GOMEZ JIMENEZ
APELLIDOS

LUIS
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Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Ficha:

DATOS PERSONALES

Nombres: LUIS

Apellidos: GOMEZ JIMENEZ

Pobreza moderada

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Nimero de documento: 5740757
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente:

Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsi ia o desea ac
reside actualmente

1212

22/11/2024
68001124762100000476

03/05/2022
03/05/2022

25/11/2023

su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccibn: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: Isben@buc ga.gov.co

jHemos actualizado tu informacion! Este proceso se realiza en los siguientes casos

1. Por valicaion de informacion en otros registros administrativos

2. Cuando exista nueva informacién reportada por Reqgistro Social de Hogares (RSH) en fechas superiores a la ultima actualizacion de W

encuesta

Para actualizar tu fichs utilizamas informacion de las siguientes entidades

* DPS - Departamento para la prospendad social
* MinEducacién - Mirusterio de Educacion

« |CFES - Instituto Colombiano para la Fvaluacion de la Educacion

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

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

Resultados de la consulta

Informacion Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION SPRles
NOMBRES LUIS
APELLIDOS GOMEZ JIMENEZ )
FECHA DE . |
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD CABEZA DE
ACTIVO FEC et SUBSIDIADO | 03/07/2023 | 31/12/2099 |~ EEeh >
Estacién
[Fecha de 1122020241 "de  [2801:12:c800:2070:1
P i Pl origen: e

La informacién registrada en esta pagina es r'eﬂéjo' 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 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 EQOC, 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamsScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
\DENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

e 5,464.318
SERRANO CONTRERAS

LUIS JOSE

L/ NOMBRES

recHADE NACIMIENTO  21-MAR-1940

TEORAMA

(NORTE DE SANTANDER)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.72 B+ M
ESTATURA GS RH SEXO

11-SEP-1961 OCANA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /1, dusst < ity #2°

REGISTRADOA NACPONAL
CARLOS ARILL SANCHEZ TORRES
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A-2506100-00249276-M-0005464318-20100810 0023361853A 1 3438314

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Picha: 680011561274600005911

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: LUIS JOSE

Apellidos: SERRANO CONTRERAS

Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Nimero de documento: 5464318
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 24/05/2024

Ultima actualizacién ciudadano: 24/05/2024

l:lldrm tualizacidn via ’l._ B TR TG PR

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente v

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILILANA TORRES TOLEDO
Direccién: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: ' 3164823516
Correo Electrénico:

sisben@bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamScanner
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i\é VIDA ADRES \;) Salud

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

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados = BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ot
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 5464318
NOMBRES LUIS JOSE ®
SERRANO
APELLIDOS APl TERAS
FECHA DE G
NACIMIENTO
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 | 01/01:2020 | 31/12/2999 [CABEZAD .
CONTRIBUTIVO Y G
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A. £ i
-CM
Estacion
FI 1}’5"’_%8?4 de  [2801:12:c800:2070::1
P | 2% 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 afiliacién que
opera la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud -
ADRES".

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA O CIUDADANIA

63.289.398

{u LJTJ o.,‘ trl_B[:q

~ff —e vt

28-NOV-1957

FECHA DE NACIMIENTO

BUCARAMANGA
(SANTANDER)

LUGAA DE NACIMIENTQ
1.63 O+ F
ESTATUSRA GS FH SEX0
09-0CT-1979 BUCARAMANGA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 2 £, 4 ot foiniss fon-

REGISTRADOA NACIONAL
CADLSS ARIEL SANTHAL TORRES
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A-2700100-59165931-F-0063289393-20080626 0055808178A 03 240104104

Escaneado con CamsScanner
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Ficha: 68001047548200001089

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: LUZ STELLA
Apellidos: VELASQUEZ BLANCO
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
’ Nimero de documento: 63289398
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 12/08/2019
Ultima actualizacién ciudadano: 09/09/2019
Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador; LILIANA TORRES TOLEDO
Direccion: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono:

3164823516
Correo Electrénico:

sisben@bucaramanga.gov.co

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

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

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION Gt 090
NOMBRES LUZ STELLA
APELLIDOS VELASQUEZ BLANCO @
FECHADE — |
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACIQN DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD | CABEZA DE
ACTIVO EPS S A SUBSIDIADO | 31/07/2013 31/12/2999 FAMILIA
Estacién
Fecha de |11/22/2024 PR
Impresion:| 15:51:05 | 9¢ [2801:12:c800:2070::1
origen: @

La informacién 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 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 afiliacién 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 de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
nracantadn la EDQ A ENM A et va? ea anrlara niia la fanha Aa 21/12/7000Q Aatarmina ~iia al

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DF CIUDADANIA

M 28.400.929
AMADO

. SN e e
ADEY1 I

MARIA NUBIA

MOW 31

FECHA DE Nacimiento  11-FEB-1952

PUERTO WILCHES
(SANTANDER) |

LUGAR DE NACIMIENTO

1.50 A- F
ESTATURA G.S RH SEXO

21-MAY-1973 SAN VICENTE DE HUCL’R
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION | WY )| G

REG!QTRADO nA::ﬁi&
JUAN CARLOS GALINDO V

é
A-2700100-00929242-F-0028400929-20170802 0056873171A 3 991006100

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Ficha: 68001050550200001978

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: MARIA NUBIA

Apellidos: AMADO

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Numero de documento: 28400929

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 19/09/2019
Ultima actualizacién ciudadano: 15/10/2019

Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccion: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico:

sisben@bucaramanga.gov.co

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

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

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION e
NOMBRES MARIA NUBIA »
APELLIDOS AMADO @
FECHADE - B
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE | . AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION

COOSALUD : ' CABEZA DE
ACTIVO EPS SA. SUBSIDIADO | 05/10/2023 31/12/2999 FAMILIA

Estacion
de
origen:

11/22/2024
08:55:18

Fecha de
Impresion:

2801:12:¢800:2070::1 @

i 2 ,
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 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
Afiliacion 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 o0 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
nracantada la EDQ A EAN A e vinr en anlara nuia la fanha Aa 211472/9000 Aatarmina Ania Al

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
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Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Ficha: 68001086556600000120

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: MARIA DELCARMEN

Apellidos: MENDEZ MURILLO

Tipo de documento: Cédula de cludadania
Numero de documento: 37887871
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 26/09/2019
Ultima actualizacién cludadano: 10/07/2023

Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a fa oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador; LILIANA TORRES TOLEDO
Direccién: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: isben@b gov.co

Escaneado con CamScanner
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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
Scguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION Jravrern
NOMBRES MARIA DEL CARMEN
APELLIDOS MENDEZ MURILLO
FECHA DE i'/'l/.'
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS ta i CABEZA DE
ACTIVO SA SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999 FAMILIA
Estacion
Fecha de [11/22/2024 - . .
Impresidén:| 15:53:43 .de . 2801:12:c800:2070::1
origen:

17
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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 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 afiliacién que
opera Ja Administradora de Jos 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 EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamsScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nsro 37,839,170
NAVAS SANCHEZ

APELL'DGS

MARIA EUGENIA

NOMBRES

Magn Gegemwra MAV e

recHA DE NACIMIENTO  20-AGO-1957

RIONEGRO

(SANTANDER)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.65 O- F
ESTATURA G.S.RH SEXO0

24-MAY-1977 BUCARAMANGA

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION /4, uvs4J2 3 o

INDICE DERECHO REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

A-8881535-00758709-F-0037839170-20151029 00472378280 4 37117527

Escaneado con CamScanner



Fecha de consulta:

Ficha:

Vulnerable
DATOS PERSONALES
Nombres: MARIA EUGENIA
Apellidos: NAVAS SANCHEZ
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Numero de documento: 37839170
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente:
Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actualizacién via registros administrativos:

L2

22/11/2024

68001126549100001435

17/08/2019

19/04/2022

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacion por favor acerquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
Direccion:
Teléfono:

Correo Electrénico:

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamScanner
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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 dc Ia consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION SRERIF0
NOMBRES MARIA EUGENIA o
APELLIDOS NAVAS SANCHEZ ‘
FECHA DE "/../‘. ‘ ‘
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE |  AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVA EPS CABEZADE
ACTIVO SA. SUBSIDIADO 01/08/2017 31/12/2999 FAMILIA
Fecha de [1122/2024(F %5800 0 o 25701
Impresioén:| 15:56:45 origen: e

La informacion registrada en esta pagina es r‘eﬂejo 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 afiliacién 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 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamsScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA Dz CIUDADANIA
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Fecha de consulta: 22/11/2024
Ficha: 68001115548100001057
Pobreza moderada
DATOS PERSONALES
Nombres: MARIA HILDA
Apellidos: OLIVEROS
Tipo de documento: Cédula de cludadania
NGmero de documento: 63276642
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 23/05/2024
Ultima actualizacién cludadano: 23/05/2024
Ultima actualizacién via registros administrativos:
*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacion por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente
Contacto Oficina SISBEN
Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccién: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: Isben@bucar . b

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

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados = BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bésica del Afiliado ¢

COLUMNAS DATOS
TIPO DE e
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 63276642
NOMBRES MARIA HILDA
APELLIDOS OLIVEROS )
FECHA DE tt/'h/'.
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE| - AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD ; CABEZA DE
ACTIVO EPSSA. | SUBSIDIADO | 011102010 | 31/12/2099 | S
Fecha de [11/22/2024 Es‘:"""“ NN
Impresién:| 15:59:33 | _ 9© bt Ty
origen: @

La informacién 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 afiliacién que.
opera Ja 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 0 en
el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién,
establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner



A\S

REPUBLICA DE COJOMBIA
IDENTIFICACION PEPESONALL
CEDULA DE CIUDADANIA
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Ficha: 68001041659100001867

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: MARIA ELSI

Apellidos: QUUANO LOZANO

Tipo de documento: Cédula de ciudadanfa

Numero de documento: 49686291

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 30/07/2020
Ultima actualizacién cludadane: 06/07/2022
Ultima actualizacidn via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

‘Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: ? LILIANA TORRES TOLEDO

Direccién: ; Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénica; sisben@bucaramanga.gov.co

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

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados = BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION ARoeeaw)
NOMBRES MARIA ELSI
APELLIDOS QUIJANO LOZANO )
FECHA DE i./’.lib
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD z CABEZA DE
ACTIVO EPS S.A. SUBSIDIADO 10/08/2021 31/12/2999 FAMILIA
Estacién
Fecha de [11/22/2024 e e
Impreslén: 16:01:14 .de ) 2801.12.08002070.1 ‘
origen:

La informacién 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 afiliacién 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
Afiliacion Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual
fue reportada por la EPS o EQC, 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamsScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
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Fecha de consuita: 22/11/2024

Ficha: 68001126549100001471

Pobreza extrema
DATOS PERSONALES

Nombres: MARIA PAUCELINA

Apellidos: QUINTERO ALVAREZ

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Numero de documento: 63286701

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 17/08/2019
Ultima actualizacién ciudadano: 18/09/2019

Ultima actualizacién via registros administrativos:

*Sl encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direcclén: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico:

sisben@bucaramanga.gov.co

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

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

Resultados de Ia consulta

Informacion Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION B£36701
NOMBRES MARIA PAUCELINA
APELLIDOS QUINTERO ALVAREZ e
FECHADE saprafes
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion ¢
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACIONDE |  AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION '
COOSALUD CABEZA DE
ACTIVO EPS SA. SUBSIDIADO 01/01/2016 31/12/2999 FAMILIA
Estacion
Fecha de |(112220241 " de  [2801:12:0800:2070:1
r ¥ s 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 Resolucion 1133 de 2021
del Ministerio de Salud y Proteccién Social y las Resoluciones 2153 de 2021y 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 Ja 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 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 EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamsScanner
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Fecha de consulta:
22/11/2024
Ficha:
68001017552400000043

Pobreza moderada
DATOS PERSONALES
Nombres: MARIA DELCARMEN
Apellidos: ZURIGA
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
e Namero de documento: 37837123
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente: 08/04/2024
Ultima actualizacién ciudadano: 08/04/2024

Ultima actualizacién via registros administrativos:

|
*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
om! ministrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccion:
Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono:
3164823516
Correo Electrénico:
sisben@bucaramanga.gov.co

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

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

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
JMERO DE
IDgﬁTIFICACION 37837123
NOMBRES MARIA DEL CARMEN
APELLIDOS ZUNIGA 5]
FECHADE i prages
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION

COOSALUD et CABEZADE
ACTIVO EPS SA. SUBSIDIADO | 01/01/2016 31/12/2999 FAMILIA

Estacion
de 801:12:c800:2070::1
origen:

11/22/2024
16:04:24

Fecha de
Impresidn:

La informacién 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 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
Afiliacion 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA
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Fecha de consulta:

(3L

22/11/2024
Ficha: 68001093549300001629
Pobreza moderada
DATOS PERSONALES
Nombres: MARLENE
Apellidos: NOSA RUEDA
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Nimero de documento: 63312617
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 07/09/2019
Ultima actualizacién cludadano: 26/09/2019
Ultima actualizacién via registros administrativos: 25/11/2023
*Si encuentra alguna Inconsi ia 0 desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente
. o 1
Contacto Oficina SISBEN
Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccién: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: isben@t gov.co
iHemos actualizado tu informacion! Este proceso se realiza en los siguientes casos
1. Por validacion de informacién en otros registros administrativos.
2. Cuando exista nueva informacién reportada por Registro Sacia) de Hogares (RSH) en fechas superiores a la altima actualizacion de tu

encuesta,

Escaneado con CamScanner
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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

Informacidn Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 63312617
NOMBRES MARLENE
APELLIDOS NOSA RUEDA .
FECHA DE tt/'ﬁ/l'
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD oy CABEZA DE
ACTIVO EPS S.A. SUBSIDIADO | 01/12/2020 | 31/12/2999 FAMILIA
Fecha de |11/22/2024 ES‘ZZ""" 2801:12:6800:2070::1
Impresion:| 16:06:46 origen: e

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 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 afiliacién. que
opera la Administradora de Jos Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud -

ADRES".

Respecto a las fechas de afiliacidn 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner
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Bucaramanga, 24 de octubre de 2024,

Seiora,

MYRIAM CORREA ARDILA

Peticlonarlo

Direccién: CARRERA 4 OCCIDENTE 43-06
Teléfono: 3176264749

Bucaramanga

Asunto: Respuesla a solicilud de PQRS 1-WEB-202410-00191144

El Programa integral de poblacién en siluacién permanente de desproteccién social y/o
familiar- Adulto Mayor, por medio de la presente procede a dar respuesta a la peticién
relacionada en el asunto asl:

Los requisilos para beneficiarse de la oferta inslitucional, son los siguientes:

Tener 60 afos cumplidos o més.

La persona mayor debe residir en Bucaramanga

Sisbén de Bucaramanga categoria de A01 hasta C18.

No ser colizante del SGSSS, ni pertenecer al régimen especial,

Deberd perienecer al régimen subsidiado,

Sin red de apoyo econémica, familiar y/ social.

Consultando en las diferentes fuentes de informacion, encontramos lo siguiente:

o ADRES: COOSALUD Subsidiado de Bucaramanga. -~
o SISBEN: B3 de Bucaramanga
« Edad: 60 afios

Por otra parte, el dia 20 de oclubre del aiio en curso, se realizé entrevisia psicosccial a
usted en la direccién carrera 4 occidente #43-06, donde se enconiré que la persona mayor
MYRIAM CORREA ARDILA, identificada con cedula de ciudadania 63.312.270, se
encuenlra en condiciones de vulnerabilidad socicecondmica, ya que, carece de ingresos
econdémicos que no le permiten cubrir sus necesidades basicas de nulricién, salud,
desarrollo fisico, psiquico, emocional y afeclivo. En concordancia con lo descrito en el
informe psicosocial, se valora necesario el ingreso a la modalidad, de manera que reciba
los servicios que este ofrece.

Dicho esto, se le daingreso al Programa de Persona Mayor de la Secretaria de Desarrollo
Social, debido que cumple con los requisilos, para ser incluido dentro del programa. con
el objeto de asignar un cupo para la Atenciénintegral contemplada en la Ley 1276 de 2009,
bajo la modalidad de CENTRO VIDA.

Finalmente, la Secretaria de Desarrollo Social del Municipio de Bucaramanga reiteramos el
mejoramiento continuo de sus procesos dentro del marco “Bucaramanga avanza segura®,
asi mismo, se encuenira comprometlida en mejorar las condiciones de vida y la proteccién
de la poblacién vulnerable del Municipio de Bucaramanga.

Atentamente,

e
Aedabon
NATHALIA MELISSA TORRES CARDENAS
Subsecretaria de Desarrollo Social

Municipio de Bucaramanga
|

Proyects! Alexandra Pérez Santamarla CPSy 5~
Revis®” Ingrid Catalina Nifio Jerez- Contrausta CPSM -
Revist/ Leonor Pérez Rojas - Contratsta CPS 14' /

Calle 35 N* 10 - 43 Centro Administrative, Edificio Fase ) - Carrera 11 N° 34~ 52, Edificio Fase Il
Conmutador; (57-7) 6337000 Fax 6521777 - Cddigo Postal: 680006
Bucaramanga, Departamento de Santander, Colombia

LY . L m — -
Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Ficha:

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: MYRIAM

Apellidos: CORREA ARDILA

Tipo de documento: Cédula de ciudadania

Namero de documento: 63312270

Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA

Encuesta vigente:
Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actualizacién via regi dministrativos:

22/11/2024

68001093549300001043

04/04/2023

30/09/2024

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:

Teléfono:

Correo Electrénico:

LILIANA TORRES TOLEDQ
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co

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

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 63312270
NOMBRES MYRIAM
APELLIDOS CORREAARDILA
FECHA DE sapoapes
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD CABEZADE
ACTIVO EPS SA. SUBSIDIADO | 11/10/2006 | 31/12/2999 Lo
Estacién
Fecha de {11/22/2024 SR
Impresién:| 16:08:33 | € 2801:12:¢800:2070::1
origen: a

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 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 Ja 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 Afiliacién,
establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consufta: 22/11/2024

68001041658800001365

Vulnerable
DATOS PERSONALES
Nombres: NUBIA
Apellidos: NEIRA ACEVEDO
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Nimero de documento: 63285073
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 07/12/2023

Ultima actualizacién cludadano: 07/12/2023

Ultima actualizacién via registros sdministrativos: 25/11/2023

*S| encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde
reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDQ
Direccién: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: " 3164823516
Correo Electronico: sisben@bucaramanga.gov.co

jHemos actualizado tu informacion! Este proceso se realiza en los siguientes casos

1. Por validacion de informacion en otros registros administralivos.
2. Cuando exista nueva informacion reportada por Registro Social de Hogares (RSH) en fechas superiores a la uluimy actuahzacion de tu
encuesta

Para actualizaf tu ficha utikzamos informacion de las siguientes entidades

Escaneado con CamsScanner
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL

DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

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

Resultados de 1a consulta

Informacién Basica del Afiliado ¢

COLUMNAS DATOS
TIPO DE P
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 63285073
NOMBRES NUBIA
APELLIDOS NEIRAACEVEDO
FECHA DE .'/"l'.’
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION  |FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ACTIVO E’;%Eg”; CONTRIBUTIVO | 01/11/2024 | 31112/2999 | BENEFICIARIO
Estacion
Fecha de [11/22/2024 . " .
origen: 6

La informacién 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 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
Afiliacion 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya
presentado la EPS o EQC, A su vez se aclara que |a fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta: 22/11/2024

Ficha: 68001008549400000940

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: pasLo
Apellidos: OREJARENA PEREZ
Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Nimero de documento: 13803348
Municipio: Bucaramanga
Departamento: Santander
INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente: 08/08/2019

Ultima actuallzacién ciudadano: 02/09/2019

Ultima actualizaclén via registros administrativos:

*Si encuentra alguna inc wcia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador: LILIANA TORRES TOLEDO
Direccion: Carrera 30 No 30 - 40
Teléfono: 3164823516
Correo Electrénico: sisben @bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamsScanner



[_.7< COLOMBIA
{ A POITNCIA DL LA
€ viba

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

ADRES ') Salud

Informaci6n de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ee
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13803340
NOMBRES PABLO
APELLIDOS OREJARENA PEREZ
FECHADE R
NACIMIENTO 4
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHADE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD CABEZA DE
ACTIVO | CEDSGA | SUBSIDIADO | 01/06/2017 | 31/t272099 |CABEZAC
Estacién
|F echa de [11/22/2024( 4 ™l g01.12.¢800:2070::1
mpresion:| 16:11:52 | .
origen: @

La informacién registrada en esta péagina 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 Proteccidn 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 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
Afiliacion 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 EOC. A su vez se aclara que la fecha de 31/12/2999 determina que el
afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la consulta.

Escaneado con CamScanner
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL

DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

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

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ot
IDENTIFICACION
NUMERO DE
@ IDENTIFICACION 17143530
NOMBRES PEDRO
VILLAMIZAR
APELLIDOS ESTUPINAN
FECHA DE Y
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHADE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD CABEZA DE
ACTIVO o axl | SUBSIDIADO | 010412008 | 3111212009 |CABEZAD
Estaciéon
Fecha de [11/26/2024 PREE
Imorecion] 123220 | G [2801:12:0800:2070:1

La informacién 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 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

origen:

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

V2|

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Ficha:

DATOS PERSONALES

Nombres: PEDRO

Apellidos: VILLAMIZAR ESTUPINAN

Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Numero de documento: 17143530
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente:
Ultima actualizacién ciudadano:

Ultima actuallzaclén via registros administrativos:

Vulnerable

26/11/2024

68001024547800001100

17/08/2019

24/09/2019

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
Direcclén:
Teléfono:

Correo Electrénico:

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 Na 30 - 40
3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamScanner



REPUBLICA DE COLOMBIA
tth;&ﬂmf ACION PERSONAL

ULA [JE CIUDADANIA

1.098.727.031
VILLARREAL PEDROZ0

APELLILX)S

YULEISY YESENIA

Y..LL /(( ‘i '//a/

secmaoe nacviento  08-DIC-1960

BUCARAMANGA
(SANTANDER)
LUGAR DE NACINIENTO

1.61 O+ F

ESTATURA GS RH SEXO
24-SEP-2010 BUCARAMANGA =~
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION 4»t ™?

i R REG/STRADOA NACIONAL
Wi CeREUKO CAMLOS AR L shw w2 Yosmg s

A-2700100-00360337-F 1098727031-20120213 00291622534 1 35772555
T
Secrearla de Salud
v Y Amblante CERTIFICADO
INSTITUCIONALIZADOS

Nombre YULEICY YESENIA

Apellido VILLARREAL PEDROZO

Documento CC 1098727031 Discapacidad
 Instituto HABITANTE DE CALLE

Categoria HABITANTE DE LA CALLE

Fechalngreso 17/12/2012 N1 100 O 0 A

Escaneado con CamScanner
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Fecha de consulta:

Ficha:

Pobreza moderada

DATOS PERSONALES

Nombres: YULEICY YESENIA

Apellidos: VILLARREAL PEDROZO

Tipo de documento: Cédula de ciudadania
Nimero de documento: 1098727031
Municipio: Bucaramanga

Departamento: Santander

INFORMACION ADMINISTRATIVA
Encuesta vigente:
Ultima actualizacién cludadano:

Ultima actualizacién via registros administrativos:

Veds

22/11/2024
68001124762000001987

21/02/2023

22/02/2023

*Si encuentra alguna inconsistencia o desea actualizar su informacién por favor acérquese a la oficina del Sisbén del municipio donde

reside actualmente

Contacto Oficina SISBEN

Nombre administrador:
Direccién:
Teléfono:

Correo Electrénico:

LILIANA TORRES TOLEDO
Carrera 30 No 30 - 40
3164823516

sisben@bucaramanga.gov.co

Escaneado con CamScanner



COLOMBIA

p POTENCIA DS LA 1 :
E@‘ VIDA ADRES (/) 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

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1R20aa0)
NOMBRES YULEICY YESENIA
VILLARREAL
APELLIDOS PEDROZO ‘
FECHA DE vojusjen
NACIMIENTO
DEPARTAMENTO SANTANDER
MUNICIPIO BUCARAMANGA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHADE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACION DE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
PROMOTORA
ACTIVO DE SALUD SUBSIDIADO 03/07/2023 31/12/2999 cﬁiazlfi B S
SANITAS S.AS. -
9 o
Estacion| i "o 00 0.
Fecha de [11/22/2024 R
Impresion:| 16:24:07 | d€ [2801:12:c800:2070::1
origen:

La informacién 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 afiliaciéon 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

Escaneado con CamScanner
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Alcaldia de
Bucaramanqga

REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
PROGRAMA CENTROS VIDA

INSTITUCION;

FUNDACION CRISTO REDENTOR

CONVENIO: No. 158

FECHA DEL CONVENIO:

10 DE OCTUBRE DE 2024

SUMINISTRO DE ALIMENTO PREPARADO PARA ADULTOS MAYORES

Las personas mayores certifican que han recibido 10s servicios de manera  satisfactoria,
por tal motivo firman y/o registran su huella:
SEMANA: DEL sdbado 12 de octubre de 2024 AL domingo 20 de octubre de 2024

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

/) FIRMA Y/O HUELLA

1 |ALFONSO . OSPINA BELTRAN

Dbty

2 |ALIX . GARAVITO BRICENO

~ / -
/A//X G arayl 1o

éALVARO .CANO.

— (v 2

4 |ANA DIOTISTE ARIZA GALEANO

"‘j/””—t 0@/0/15716 /r)’ﬂj‘{

5 |ARSENIO . FONSECA .

/4/)&‘7« g ek

6 [BLANCA VIANEY MORANTES ACEVEDO

-

- —

ﬁ/ Q). JSoned Joront s A

7 |CARLOS . VILLAMIZAR ORDUZ

/s N

Carlos Vi op, 2ay

8 |CLEMENTE . VELASQUEZ RODRIGUEZ

ﬂ]emern/e V.2

9 |ERVIN . PENA SANCHEZ Hezend o

" e
10|ELEUTERIO . BUSTOS RINCON émw b
11|ESPERANZA . ROJAS . £5PexuwN2ARNs |

Escaneado con CamScanner
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SEMANA: DEL sdbado 12 de octubre de 2024 AL domingo 20 de octubre de 2024
# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR FIRMA Y/O HUELLA

12|ISIDRO . PEREZ CARVAJAL W/u

13| JAIME . NOSSA RUEDA

‘J.

14| JAMES . LOPEZ GRANADA /owef é/CZ G
N
15| JORGE ELIECER HORMIGA URIBE ﬁ@ga}@% {
.
§ §
16| JORGE ELIECER RINCON CAMACHO ) ;gm@ Y)

’ 7
@José HERNANDO HERNANDEZ . <W
N

: =l
18| JOSE DEL CARMEN MENDOZA CABALLERO ﬁogé At

19{JOSE NATIVIDAD SUAREZ GARCIA <
Jasc'/x’ Sectes
20| JOSEFINA . CEDIEL DIAZ J . )Z/
g 7 4{4/07@/ y 72D

21| JUAN BAUTISTA TORRES SALAZAR

d GM)A;./P/ZD’I?&QS\
. T @

22|JULIO . PEREZ CARVAJAL T
23|LUIS GABRIEL ANGEL MUNO? K zr/eA4 0O
24|LUIS . GOMEZ JIMENEZ %
oy ClameR %
- Claneg
25|LUIS JOSE SERRANO CONTRERAS géé Jrft SeFTTT

Escaneado con CamScanner



SEMANA: DEL sdbado 12 de octubre de 2024 AL domingo 20 de octubre de 2024

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR FIRMA Y/O HUELLA

26|LUZ STELLA VELASQUEZ BLANCO ,{//4,' 7l ﬁ% i

27|MARIA NUBIA AMADO . }@m,w Milino b
mm

28 [MARIA DEL CARMEN MENDEZ MURILLO

29| MARIA EUGENIA NAVAS SANCHEZ AALA EUEENIA VAR -

30|MARIA HILDA OLIVEROS .

¢ C -
/Vﬁl}/a ol /a/rzﬂz,f\ﬁu

b MARIA PAUCELINA QUINTERO ALVAREZ (J/Z,,q G vcehng QO///,,/C,O
32| MARIA DEL CARMEN ZURIGA . F/M“’W Cant Lorige
33|MARLENE . NOSA RUEDA arlene VV Dm
34|NUBIA . NEIRA ACEVEDO Q\O @l

SOx P e \\c(‘o

35|PEDRO . VILLAMIZAR ESTUPIRAN C:P m

36| YULEICY YESENIA VILLAREAL PEDROZO

U/c_{’\/(, /[vDLK

Mery Spcorro Rofhero/- Directora

F—7

Supervisa y aprueba:

Escaneado con CamsScanner



*’%@‘w REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
S PROGRAMA CENTROS VIDA

INSTITUCION: FUNDACION CRISTO REDENTOR

CONVENIO: No. 158 FECHA DEL CONVENIO: 10 DE OCTUBRE DE 2024

SUMINISTRO DE ALIMENTO PREPARADO PARA ADULTOS MAYORES

Las personas mayores certifican que han reclbido los servicios de manera  satisfactoria,
por tal motivo firman y/o registran su huella:

SEMANA: DEL  lunes 21 de oclubre de 2024 AL domingo 27 de oclubre de 2024

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

$IRMA Y/O HUELLA

1 |[ALFONSO . OSPINA BELTRAN

2/

2 [ALIX . GARAVITO BRICENO

" 7
1 /J[!/}( Ga/rd[//[‘

@ALVARO _CANO.

_ (I 28

4 |[ANA DIOTISTE ARIZA GALEANO

‘ﬁm&. Dglo %15/6 /4/7474

(N

5 |ARSENIO . FONSECA .

/Q/ﬂ &7a«A clen

6 |BLANCA VIANEY MORANTES ACEVEDO

ﬁb ncor ionetl7or ot

0

S

7 |CARLOS . VILLAMIZAR ORDUZ

Cxrlos 7/ a2 v

8 [CLEMENTE . VELASQUEZ RODRIGUEZ

ﬁ.[t’mcnle V.

9 |ERVIN . PENA SANCHEZ Nezead O
10|ELEUTERIO . BUSTOS RINCON @@ Qj 2 ﬂ :
11 |ESPERANZA . ROJAS . ey ReQ ag

Escaneado con CamScanner
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SEMANA: DEL  lunes 21 de oclubre de 2024 AL domingo 27 de octubre de 2024
# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR FIRMA Y/O HUELLA

12 1SIDRO . PEREZ CARVAJAL W -

13|JAIME . NOSSA RUEDA No  7iHA

14| JAMES . DA . /
LOPEZ GRANA 7%7 op Z? &

15|JORGE ELIECER HORMIGA URIBE ///D & ; @\7 o

U\

A

16| JORGE ELIECER RINCON CAMACHO

A 5 g k
JOSE HERNANDO HERNANDEZ . / %W

18 JOSE DEL CARMEN MENDOZA CABALLEIiO/Zﬁ@g@ﬁ
S

19|JOSE NATIVIDAD SUAREZ GARCIA -

JOS ?"MScnevz

20| JOSEFINA . CEDIEL DIAZ % @/m ?}/ ,(/
(4% e

2

—_—

JUAN BAUTISTA TORRES SALAZAR

22| JULIO . PEREZ CARVAJAL 10
UL\OTZr 7, - C
23|LUIS GABRIEL ANGEL MUNOZ Pere 240
24|LUIS . GOMEZ JIMENEZ
.?’gbuu, ff% C’j%
25 |LUIS JOSE SERRANO CONTRERAS o asusgy Br e

Escaneado con CamScanner



SEMANA: DEL  lunes 21 de ocltubre de 2024 AL domingo 27 de octubre de 2024

#

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

FIRMA Y/O HUELLA

26

LUZ STELLA VELASQUEZ BLANCO

i Sle Ty

¢ 74

MARIA NUBIA AMADO .

Woia o S

28

MARIA DEL CARMEN MENDEZ MURILLO

myn

29

MARIA EUGENIA NAVAS SANCHEZ

MAGH SVEcUA PNVAD £

30

MARIA HILDA OLIVEROS .

wMARIA PAUCELINA QUINTERO ALVAREZ

%/14 @71/({'///;4 éjz/m 4/gro

Metyra by r/oéf/z[&/qg

32

MARIA DEL CARMEN ZUNIGA .

33

MARLENE . NOSA RUEDA

nya//eoe M”ﬂl Q .

34

NUBIA . NEIRA ACEVEDO

-%\o@ok ﬁg\m 3;

35

PEDRO . VILLAMIZAR ESTUPINAN

%vé/éw € C

36

YULEICY YESENIA VILLAREAL PEDROZO

Y F l/\( U o

Supervisa y aprueba:

Mery Socgmro Romerg - Diregtola

s

T

Escaneado con CamScanner
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vgv REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
o PROGRAMA CENTROS VIDA

INSTITUCION: | FUNDACION CRISTO REDENTOR

CONVENIO: No. 158 FECHA DEL CONVENIO: 10 DE OCTUBRE DE 2024

SUMINISTRO DE ALIMENTO PREPARADO PARA ADULTOS MAYORES

Las personas mayores certifican que han recibido los servicios de manera
por tal motivo firman y/o registran su huella:

satisfactoria,

SEMANA! DEL

lunes 28 de octubre de 2024 AL domingo 3 de noviembre de 2024

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

AFIRMA Y/O HUELLA

ALFONSO . OSPINA BELTRAN

@QM%

ALIX . GARAVITO BRICENO

/ [}( Géﬁ/CfV/j[&

g ALVARO . CANO .

a2}

ANA DIOTISTE ARIZA GALEANO

e disticte g

ARSENIO . FONSECA .

A 6474“ oesr

BLANCA VIANEY MORANTES ACEVEDO

5/0"1-00 VUianrey &/o/on?dyg..

CARLOS . VILLAMIZAR ORDUZ

9 &avips Yt Heams 2y o>

Pf CLEMENTE . VELASQUEZ RODRIGUEZ

Alﬁmm;—é V. 2

: O
9 |ERVIN . PENA SANCHEZ i /g
10{ELEUTERIO . BUSTOS RINCON "
11 |[ESPERANZA . ROJAS . P xond A TN oy

Escaneado con CamScanner
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SEMANA:

DEL

lunes 28 de octubre de 2024 AL domingo 3 de noviembre de 2024

#

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

FIRMA Y/O HUELLA

12

ISIDRO . PEREZ CARVAJAL

FA<

JAIME . NOSSA RUEDA

JAMES . LOPEZ GRANADA

15

JORGE ELIECER HORMIGA URIBE

16

JORGE ELIECER RINCON CAMACHO

JOSE HERNANDO HERNANDEZ .

(hesr—

18

JOSE DEL CARMEN MENDOZA CABALLERO

\

19

JOSE NATIVIDAD SUAREZ GARCIA

= /
(Qd NeN Souie7

20

JOSEFINA . CEDIEL DIAZ

2]

JUAN BAUTISTA TORRES SALAZAR

%4{;/7/7259 @}/%

22

JULIO . PEREZ CARVAJAL

bl B2 0
/ U/ i

o /
Tlo Tgfaw L=

23

LUIS GABRIEL ANGEL MUNOZ

L E7 s A

24

LUIS . GOMELZ JIMENEZ

25

LUIS JOSE SERRANO CONTRERAS

‘”/gu:u\ C’/mpg%—
Af/—ér/@’z’ Lot =

Escaneado con CamScanner
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SEMANA: DEL  lunes 28 de octubre de 2024 AL domingo 3 de noviembre de 2024
i NOMBRE DEL ADULTO MAYOR FIRMA Y/O HUELLA
(
26 |LUZ STELLA VELASQUEZ BLANCO J%V M %M
27|MARIA NUBIA AMADO . Wony Higin Amndy
28| MARIA DEL CARMEN MENDEZ MURILLO
mm

29

MARIA EUGENIA NAVAS SANCHEZ

Trnre /> g =2 P S

30

MARIA HILDA OLIVEROS .

NMer 1 27’/// r/aér/z/f

>

MARIA PAUCELINA QUINTERO ALVAREZ

l7/e% %‘7,/((//%/ 4//,,/5;/9 :

32

MARIA DEL CARMEN ZUNIGA .

33

MARLENE . NOSA RUEDA

Ma//en e Mia 2

34

NUBIA . NEIRA ACEVEDO

Q’\ A Es §&\\*Q&.

35

PEDRO . VILLAMIZAR ESTUPINAN

=S e

36

YULEICY YESENIA VILLAREAL PEDROZO

\c//(/l \/ ¢ //70\\/

Supervisa y aprueba:

@mfom

Escaneado con CamScanner
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REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
PROGRAMA CENTROS VIDA

INSTITUCION.

FUNDACION CRISTO REDENTOR

CONVENIO:

No. 158

FECHA DEL CONVENIO:

10 DE OCTUBRE DE 2024

SUMINISTRO DE ALIMENTO PREPARADO PARA ADULTOS MAYORES

Las personas mayores certifican que han recibido los serviclos de manera
por tal motivo firman y/o registran su huella:

satisfactoria,

SEMANA:

DEL

lunes 4 de noviembre de 2024 AL martes 12 de noviembre de 2024

#

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

/\fIRMA Y/O HUELLA

ALFONSO . OSPINA BELTRAN

@W%

ALIX . GARAVITO BRICENO

A / 78N 5 ayay/ 710

ALVARO . CANO .

£ ﬁ?ﬁ‘,é_ﬂi@

ANA DIOTISTE ARIZA GALEANO

/”c)/wa aém/ S/e ////él

184

ARSENIO . FONSECA .

fr 8o e

v

BLANCA VIANEY MORANTES ACEVEDO

D\

5

@((b nC- l//’OOC/Yf‘/Q?on
/ 7 T

7 |CARLOS . VILLAMIZAR ORDUZ Llemente V. 7
"

4

CLEMENTE . VELASQUEZ RODRIGUEZ

'

Cesllos U/r/&m"8¢/

ERVIN . PENA SANCHEZ

ML cndO

)

10

ELEUTERIO . BUSTOS RINCON

11

ESPERANZA .ROJAS .

"65@8‘0‘\"4 2A XS oG

Escaneado con CamScanner



SEMANA:

DEL

lunes 4 de noviembre de 2024 AL martes 12 de noviembre de 2024

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

FIRMA Y/O HUELLA

ISIDRO . PEREZ CARVAJAL

e

13

JAIME . NOSSA RUEDA

,)(/a. FreHa

~
.

14

JAMES . LOPEZ GRANADA

15

JORGE ELIECER HORMIGA URIBE

O\_
— , :
16|JORGE ELIECER RINCON CAMACHO P %
JOSE HERNANDO HERNANDEZ . ( A
' N
18| JOSE DEL CARMEN MENDOZA CABALLER
19| JOSE NATIVIDAD SUAREZ GARCIA -
'\)659’/(1‘80(35'6”7
20| JOSEFINA . CEDIEL DIAZ g% j
\Y 4/ S 6’(/’7& i:ﬂ@ﬂ

21| JUAN BAUTISTA TORRES SALAZAR
@ (7 M’W/}S/ N7

22|JULIO . PEREZ CARVAJAL Tokts B ¥

23|LUIS GABRIEL ANGEL MUNOZ LeEm il ©

24|LUIS . GOMEZ JIMENEZ

&
25|LUIS JOSE SERRANO CONTRERAS ég J ole _a22e”

Escaneado con CamScanner



SEMANA:

DEL

lunes 4 de noviembre de 2024 AL martes 12 de noviembre de 2024

#

NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

FIRMA Y/O HUELLA

26

LUZ STELLA VELASQUEZ BLANCO

Foo 5F Ty B

27

MARIA NUBIA AMADO .

M. dister Jidr

28

MARIA DEL CARMEN MENDEZ MURILLO

m

29

MARIA EUGENIA NAVAS SANCHEZ

MA A EUECELNA MAVRX T .

30

MARIA HILDA OLIVEROS .

4l Jex H/(}o/a/z zfvam

B

MARIA PAUCELINA QUINTERO ALVAREZ

@Q?//‘? /Kguc t/ne ﬂ//m[/d

32

MARIA DEL CARMEN ZUNIGA .

Moy Gorn Zeirig®

33

MARLENE . NOSA RUEDA

/kyar/eﬂf %M« Q

34

NUBIA . NEIRA ACEVEDO

35

PEDRO . VILLAMIZAR ESTUPINAN

=N

e D@
%Dezy??/ 5

36

YULEICY YESENIA VILLAREAL PEDROZO

\{Uﬁ‘{\/l///‘(&l

Supervisa y aprueba:

ery Socgmro Rom ‘o;jir‘irc
/ / L

Escaneado con CamScanner
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e
";@:" REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
it PROGRAMA CENTROS VIDA
Bucaramanga
INSTITUCION: FUNDACION CRISTO REDENTOR
CONVENIO: No. 158 lote 9| FECHA DEL CONVENIO: 10 DE OCTUBRE DE 2024
ENTREGA DE MERCADO QUINCENAL  FECHA DE ENTREGA: 25-o0ct-24
PRODUCTO CANTIDAD PRODUCTO CANTIDAD
ARROZ J Libras PASTA PARA SOPA 1 KILO
HARINA PARA AREPA 2 LIBRAS HUEVOS 30 UND
FRIJOL ROJO | LIBRA LECHE LIQUIDA 4 LITROS
ARVEJA VERDE 1 LIBRA PANELA 3 UND
LENTEJAS 1 LIBRA GALLETAS X 24 1 PAQUETE
GARBANZO 1 LIBRA SARDINAS 1 CAJA GRANDE
CUCHUCO: MAIZ / CEBADA 1/2 LIBRA CHOCOLATE 1/2 LIBRA
HARINA DE TOSTAO 1/2 LIBRA CAFE 1/2 LIBRA
ACEITE 450 CC 1 BOTELLA AVENA EN HOJUELA 1 LIBRA
ESPAGUETI 1 KILO HARINA DE TRIGO ] LIBRA

Los adultos mayores aqui relacionados, certifican que han recibido los servicios de manera
satisfactoria, por tal motivo firman y/o registran su huella:

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

~EIRMA Y/O HUELLA

1 |ARTEMO . GIRALDO MEJIA

oo

.12 |[CACIANO . GARCIA ESCOBAR

3 |CARMELITA . COBOS AYALA

Qo,,,y,g///q éaéas A

4 IMARIA ELSI QUIJANO LOZANO

ERVIN . PENA SANCHEZ

5 |PABLO . OREJARENA PEREZ

Supervisa y aprueba:

/

Escaneado con CamScanner

/
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=i Ny REGISTRO BENEFICIARIOS RECURSO ESTAMPILLA
W4 PROGRAMA CENTROS VIDA
INSTITUCION: FUNDACION CRISTO REDENTOR
CONVENIO: No. 158 lote 9| FECHA DEL CONVENIO: 10 DE OCTUBRE DE 2024
ENTREGA DE MERCADO QUINCENAL _FECHADEENTREGA: __ 8-nov-24
PRODUCTO CANTIDAD PRODUCTO CANTIDAD
ARROZ 3 Libras PASTA PARA SOPA 1 KILO
HARINA PARA AREPA 2 LIBRAS HUEVOS 30 UND
FRIJOL ROJO 1 LIBRA LECHE LIQUIDA 4 LITROS
ARVEJA VERDE 1 LIBRA PANELA 3 UND
LENTEJAS 1 LIBRA GALLETAS X 24 1 PAQUETE
GARBANZO 1 LIBRA SARDINAS 1 CAJA GRANDE
CUCHUCO: MAIZ / CEBADA 1/2 LIBRA CHOCOLATE 1/2 UBRA
HARINA DE TOSTAO 1/2 LIBRA CAFE 1/2 LIBRA
JACEITE 450 CC 1 BOTELLA AVENA EN HOJUELA 1 LIBRA
“|ESPAGUETI 1 KILO HARINADETRIGO 1 LIBRA _

Los adultos mayores aqui relacionados, certifican que han recibido los servicios de manera
satisfactoria, por tal motivo firman y/o registran su huella:

# NOMBRE DEL ADULTO MAYOR

IRMA Y/O HUELLA

1 |JARTEMO . GIRALDO MEJIA

T R

2 |CACIANO . GARCIA ESCOBAR

qd——_ 7

3 |CARMELITA . COBOS AYALA

@armelnlq Cobos A.

4 IMARIA ELSI QUIJANO LOZANO

’ ERVIN . PENA SANCHEZ

5 |PABLO . OREJARENA PEREZ

Supervisa y aprueba:

PRy,

/

= ctora
S

Escaneado con CamScanner



