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COMPANIA pE SEGUROS

CERTIFICADO DE AFILIACION
POSITIVA COMPANIA DE SEGUROS S.A.

HACE CONSTAR QUE:

-r-mws s SSES U G310S Qe anacion en el kamo de Riesgos Laboraies se evidencio que, JUAN SEBASTIAN
RIVAS PUERRES identificado con C No. 1144063570, registra la siguiente informacion.

Datos del Contratante Datos de la Relacién Laboral
Fecha de inicio de cobertura: 24/07/2025
Estado Afiliaciéon: ACTIVO
GOBERNACION DEL VALLE DEL CAUCA - N Fecha de inicio de Contrato: 23/07/2025
890399029 Fecha fin de Contrato: 31/08/2025
Tipo Vinculacion: TRABAJADOR INDEPENDIENTE 723
Clase de Riesgo: 1

- Recuerde que una vez cumplida la fecha fin de contrato, el sistema aplica de forma automatica la novedad de

l retiro, por lo anterior, en caso de tener un nuevo contrato o prorroga debera realizar la correspondiente novedad

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

Esta certificacion se expide en la ciudad de Bogota D.C. a los 24 dias del mes de julio de 2025.

Cordialmente,

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

Elaboré: L. GONZALEZ - GERENCIA SUCURSAL COORDINADORA VALLE
Forma de Envio: Correo Electrénico

Positiva Compania de Seguros S.A:

Nit. 860.011.153-6 | Linea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000
Defensor del Consumidor Financiero: Ana Maria Giraido (Principal) - Pablo Valencia (Suplente) | defensordelcliente@positivagov.co | Carrera 10 #3974 - 13, Oficina 502 LA ASEGURADOCRA
Bogotd | +57 (801) 610 8164 | Lunes a Viernes 8: OO a.m. - 8:00 p.m. | €l Defensor, resolvera las quejas o reclamos, actuard como Conciliador ante Positiva DE TODOS LOS
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