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SERVICIO: SERVICIO DE CUIDADO TRANSITORIO DIA - NOCHE MODALIDAD: No aplica
NOMBRE DE UNIDAD OPERATIVA: ICENTRO DE CUIDADO TRANSITORIO QUIROGA
NOMBRES: {JULIC APELLIDOS: BENAVIDES
e o e
NUMERO DE CEDULA: I 19372565 FECHA DE EXPEDICION DE CEDULA: Dia: 21 Mes: 1 Afio: 1977
[57s '
EDAD: 65 FECHA DE NACIMIENTO: Dia: 31 Mes: 08 Afo: 1959
SOLICITUD DE SERVICIO O
CONSULTA FOCALIZACION: INSCRITO EN ATENCION: X
FECHA DE CONSULTA: 26/05/2025
SIRBE O FOCALIZACION:
26/05/2025
a. Estado de la cédula VIGENTE
REGISTRADURIA
b. Entidad que reporta
a. Puntaje ci8
b. Ciudad
BOGOTA
SISBEN NACIONAL = e YYD
c. Fecha de encuesta ( /AAAA) 1310372023
d. Sin resultados de consuita
a. Contributivo
b. Subsidiado
B Capital Salud
COMPROBADOR DE DERECHOS - - apital Sab
c. Poblacion especial
sds
d. Sin resultados de consulta
a. Afiliaciones a safud Capital Salud -Subsidiado
b. Afiliaciones a pensiones sin reporte
c. Afiliaciones a riesgos laborales sin reporte
SISPRO-RUAF d. Afiliaciones a compensacién familiar sin reporte
e. Afiliaciones a cesantias sin reporte
f. ap de ia social sin reporte
g. Pensionados sin reporte
FOSYGA-ADRES a. Tipo de afiliacion Capital Salud -cabeza de familia
b. Ultimo periodo compensado (DD/MM/AAAA) 23/05/2025
a. Presenta procesos No
RAMA JUDICIAL b. Nimero de procesos vigentes
c. Situacion juridica actuat
SIRBE - SISTEMA DE INFORMACION - Simultaneidad
SECRETARIA DISTRITAL DE INTEGRACION  fcon otros St NO: X ;Cuales
SOCIAL. servicios: 2
ilNHUMADOS - Secretaria de Salud o Fallecido: St NO: x
Secretaria Distrital de Salud
RESULTADOS DEL CRUCE: St NO
SUPERA CRUCES PARA INGRESO AL SERVICIO- MODALIDAD: X

Requiere soportes: No

Solicite documentos a la persona mayor:

NOMBRES y APELLIDOS DE QUIEN REALIZO EL CRUCE

MARIA TERESA RODRIGUEZ ALFONSO

FIRMA DE QUIEN
REALIZO EL CRUCE

Hﬂﬂemugﬁ




