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CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS =n desamolio de su programa especial para la garantia y prestacion del Plan Obigatonio de Salud denominado EPS SANITAS.

CERTIFICA

Que Angelica Paola Fuguene Cuadrado. identficadola) con CC nimero 1040808084, esta registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente

informacion:

TIFO ¥ NUMERQ DE IDENTIFICACION

CC 1040603084

MOMBRES ¥ APELLIDOS Angelica Pacla Fuguene Cuadrado
TIFO DE AFILIADO Titular

PARENTESCO Titular

FECHA DE MACIMIENTO 10/051997

ESTADO DE LA AFILIACION

CALSA ESTADOD DE AFILIACION

FECHA DE INGRESO A EFS SANITAS
FECHA DE RETIRO LABORAL | EPS SANITAS
SEMAMAS COTIZADAS EN EPS SAMITAS
SEMAMAS COTIZADAS EN OTRA EPS
SEMAMNAS COTIZADAS EN ULTIMO ANO
REGIMEM

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN
MIVEL SISBEM

EMFLEADOR(ES)

CEDULA DE CIUDADANIA 1048808084 ANGELICA PADLA
FUQUEME CUADRADD Desde 01032024 - Vigente

Generado por interfaces

0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

10 - Cobertura Integral

170372022

Activa(a)

Sin sernanas reportadas en EPS SANITAS
Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
Sin sernanas reportadas en EPS SANITAS
Confributive

17032022

Mo aplica

D5Mv2025

ESTE DOCUMENTO "NO ES VALIDO™ PARA LA PRESTACION DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
MIT 800 224.808-8

CERTIFICA QUE:

ANGELICA PAOLA FUQUENE CUADRADD, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.049.608.084, se
encuentra afiliadola) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente ceriifizacion se expide el 10 de Octubre del 2025.

Cordialments,

AU

Gerencia de Clientes



