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CERTIF|IC
ADO DE AfyacION AL POS DE EPS SANITAS

Horrorg

reglstrado(a) on ol POS pE EPS SAN

TIPO Y NUMER
O DE IDENTIFICA
NOMBRES Y APELLIDOS N

TIPO DE AFILIADO

ESTADO DE LA AFILIACION

CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION
FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS
FECHA RETIRO LABORAL / EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ARO
REGIMEN

EMPLEADOR(ES)*

Idonlmcado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nu
ITAS con Ia sigulente Informacién:

CC 12561435
Carlos Julio Vives Herrera

PARENTESCO o
FECHA = Titular
E NACIMIENTO 20/07/1964

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Cobertura Integral

01/12/2017

Activo(a)

112 semanas

Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
21 semanas

Contributivo
FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 01/12/2017
NIVEL SISBEN No aplica

CEDULA DE CIUDADANIA 12561435 CARLOS JULIO VIVES HERRERA Desde 01/07/2022 - Vigente

N.I.T. 901860689 ASULADO SEGUROS DE VIDA Desde 01/08/2024 - Vigente

N.I.T. 900379921 FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION RETIRO PROGRAMADO
01/12/2023 Hasta 01/07/2024

F £STE DOCUMENTO "NO ES VALIDO" PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS
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