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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 Segunidad Social en Salud

Resultados de la consulta
Informacion Basica del Afiliado :

TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE IDENTIFICACION 1026279089
NOMBRES NICOLL KATHERINE
APELLIDOS RAMIREZ GARZON
FECHA DE NACIMIENTO FE[EE [
DEPARTAMENTO BOGOTAD.C.
MUNICIPIO BOGOTAD.C.

Datos de afiliacion :

ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD
ACTIVO SANITAS S.AS. CONTRIBUTIVO 05/09/2001 31/12/2999 COTIZANTE
Fecha de Impresion: 01/28/2026 01:43:20 Estacion de origen: 192.168.70.220

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 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 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 impariar-gue haya

estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacion de Afiliacion, establece el término de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la
EPS 0 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.
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La responsabilidad por la calidad de los datos y |a informacion reportada a la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de datos, corresponde directamente a su fuente de
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MAESTRO AFILIADOS PENSADOS -

"El Ministerio de Salud y Proteccidn Sodial comunica que la informacidn dispuesta en esta consulta contiene los datos reportados conforme a las fechas definidas en el
Decreto 780 de 2016 por las Empresas Promotoras de Salud - EPS y Entidades Obligadas a Compensar - EOC que han superado el proceso de validacion v cruce definidos
en las normas y en las especdificaciones técnicas; por lo tanto esta informacidn se debe utilizar como complemento al marco legal y técnico definido v nunca como Unico
criterio para denegar la prestacién de los servicios de salud a las personas. Si Usted encuentra una inconsistencia en la informacion publicada, por favor remitase a la EPS
0 EOC y solicite la coreccian de su informacion a fin de que esta remita la novedad correspondiente a la Administradora de los Recursos del Sistema General de
Seguridad Social en Salud - ADRES vy ésta proceda a la actualizacion en las bases de datos.”

CONSULTA AFILIADO COMPENSADOS

INFORMACION BASICA DEL AFILIADO

cC 10262790859 RAMIREZ GARZOM NICOLL KATHERINE 2014-08 Sanitas EENEFICIARIO
cC 1026279089 RAMIREZ GARZOM NICOLL KATHERINE 2014-08 Sanitas ADICTONAL
cC 10262790859 RAMIREZ GARZOM NICOLL KATHERINE 2025-12 Sanitas COTIZANTE

INFORMACION DE PERIODOS COMPENSADOS

EPS f EOC PERIODOS COMPENSADOS DIAS COMPENSADOS OBSERVACION * m
Sanitas 122025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién ﬁ
Sanitas 112025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 10/2025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién ﬁ
Sanitas 092025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 082025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 072025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 062025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 052025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 042025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
Sanitas 032025 30 COTIZANTE Pago con cotizacién
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Pago Normal: corresponden a los afilizdos que compensaron en estado activo en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA, en el manco del Decreto 780 de 2016,

Estado Emergencia: corresponden a los afilizdes que compensaron en estado activo por emergencia, en el marco del articule 15 del Decreto 538 de 2020. Dicho ko anterior estos
afiliados no cuentan con un pago o cotizacicn al Sistema General de Seguridad Sodal en Salud.

ADRES !

Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e
CC 1026279089 RAMIREZ GARZON NICOLL KATHERINE INDEPENDIENTE PRINCIPAL €r 6557 b 11 sur BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 Si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pension | Salud Pago | Planilla Planilla Limite | Pago Banco | Dias Mora | Valor
2025-12 | 2025-12 2085733212 |9497462116 | 2026/01/23 | 2026/01/16 | BANCOLOMBIA | Ol $461,200
LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES
EMPLEADO PENSION SALUD CCF | RIESGOS PARAFISCALES
Nombres Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias IBC Aporte Codigo |Dias| IBC Aporte Dias IBC Aporte

$1,490,306

$238,500

$1,490,306

$186,300

$1,490,306

$36,400

$1,490,306 $238,500 $1,490,306 $186,300 50 50 $1,490,306 $36,400 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $1,490,306 $238,500 $1,490,306 $186,300 50 $0 $1,490,306 $36,400 $0 $0
1 |cc ||ozsz7oasq |RAM\REZ NICOLL |230301 | 30 51,490,306 5238,500(  EPS00s| 30 51,490,306 $186,300 0 0 so| 1411 30 51,490,306 $36,400| 0 50 50
Total Afiliados( 1) $1,490,306 $238,500 $1,490,306 $186,300 50 50 $1,490,306 $36,400 $0 $0
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DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificacion | dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento | Teléfono | Exonerado SENA e
ICBF
CC 1026279089 RAMIREZ GARZON NICOLL KATHERINE | INDEPENDIENTE PRINCIPAL Cr6557 b 11 sur BOGOTA-BOGOTA D.E. 5555555 si
DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago
Pensién | Salud Pago [ Planilla Planilla Limite | Pago Banco [ Dasmora | Valor
2512|2052 | 2085733212 [oa07a62116 ] 2026/01/23 2026/01/16 | BANCOLOMBIA | of 461,200

RESUMEN DE PAGO

CODIGO AFILIADOS VALOR LIQUIDADO  INTERESES MORA SALDOS E VALOR A PAGAR
INCAPACIDADES
AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $238,500 S0 S0 $238,500
PORVENIR 230301 800,224,808 8 1 $238,500 S0 S0 $238,500
ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $36,400 S0 S0 $36,400
ARL SURA 14-11 890,903,790 5 1 $36,400 S0 S0 $36,400
EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $186,300 S0 S0 $186,300
SANITAS EPS005 800,251,440 6 it $186,300 S0 S0 $186,300
TAL 1 $461,200 $0 S0 $461,200
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