


CERTIFICADO DE AFILIACIÓN AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantía y prestación del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Edgar    Solano  , identificado(a) con CC  número 17164950, está registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente información:

TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN CC   17164950

NOMBRES Y APELLIDOS Edgar    Solano  

TIPO DE AFILIADO  Titular

PARENTESCO   Titular

FECHA DE NACIMIENTO 05/02/1947

ESTADO DE LA AFILIACIÓN    0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

CAUSA ESTADO DE AFILIACIÓN 10 - Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS  02/08/2004

FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)  

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS  440 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS Sin semanas reportadas en EPS SANITAS

SEMANAS COTIZADAS EN ÚLTIMO AÑO 47 semanas

RÉGIMEN Contributivo

FECHA DE AFILIACIÓN AL RÉGIMEN 24/04/2012 

NIVEL SISBEN No aplica

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 17164950 EDGAR  SOLANO   Desde  
01/01/2018  - Vigente 

Generado por interfaces

ESTE DOCUMENTO "NO ES VÁLIDO" PARA LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.

23/02/2026



Resumen General de Pago

LIQUIDACION DETALLADA DE APORTES

EMPLEADO PENSION SALUD CCF RIESGOS PARAFISCALES
No. Identificación Nombres Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Codigo Días IBC Aporte Días IBC Aporte

Sucursal: PRINCIPAL (1 Afiliados) $3,500,000 $560,000 $3,500,000 $437,500 $0 $0 $3,500,000 $36,600 $0 $0

Centro de Trabajo: PRINCIPAL ( 1 Afiliados) $3,500,000 $560,000 $3,500,000 $437,500 $0 $0 $3,500,000 $36,600 $0 $0

Ciudad: BOGOTA Depto: BOGOTA D.E. ( 1 Afiliados) $3,500,000 $560,000 $3,500,000 $437,500 $0 $0 $3,500,000 $36,600 $0 $0

1 CC 17164950 SOLANO EDGAR 25-14 30 $3,500,000 $560,000 EPS005 30 $3,500,000 $437,500 0 $0 $0 14-23 30 $3,500,000 $36,600 0 $0 $0

Total         Afiliados( 1) $3,500,000 $560,000 $3,500,000 $437,500 $0 $0 $3,500,000 $36,600 $0 $0

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 17164950 SOLANO EDGAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 24H 14A 06 SUR BRR 
RESTREPO

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2393704 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 9499874707 9499874707 I 2026/03/12 2026/02/19 BANCO DE BOGOTA 0 $1,034,100
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Resumen General de Pago

DATOS GENERALES DEL APORTANTE
Identificación dv Razon Social Clase Aportante Sucursal Principal Direccion Ciudad-Departamento Teléfono Exonerado SENA e 

ICBF

CC 17164950 SOLANO EDGAR INDEPENDIENTE PRINCIPAL CRA 24H 14A 06 SUR BRR 
RESTREPO

BOGOTA-BOGOTA D.E. 2393704 Si

DATOS GENERALES DE LA LIQUIDACION
Periodo Clave Tipo Fecha Pago

Pensión Salud Pago Planilla Planilla Limite Pago Banco Dias Mora Valor

2026-02 2026-02 9499874707 9499874707 I 2026/03/12 2026/02/19 BANCO DE BOGOTA 0 $1,034,100

RESUMEN DE PAGO
RIESGO CODIGO NIT DV AFILIADOS VALOR LIQUIDADO INTERESES MORA SALDOS E 

INCAPACIDADES
VALOR A PAGAR

AFP (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $560,000 $0 $0 $560,000

     COLPENSIONES 25-14 900,336,004 7 1 $560,000 $0 $0 $560,000

ARL (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $36,600 $0 $0 $36,600

     POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS 14-23 860,011,153 6 1 $36,600 $0 $0 $36,600

EPS (ADMINISTRADORAS: 1) 1 $437,500 $0 $0 $437,500

     SANITAS EPS005 800,251,440 6 1 $437,500 $0 $0 $437,500

TOTAL 1 $1,034,100 $0 $0 $1,034,100
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Exportadores

Para uso exclusivo de la DIAN

5. Número de Identificación Tributaria (NIT) 6. DV

    

984. Nombre

51. Código

38. País

  

56. Tipo

985. Cargo

50. Código

  

4. Número de formulario

36. Nombre comercial 37. Sigla

53. Código

59. Anexos          SI NO

55. Forma

57. Modo

58. CPC

60. No. de Folios:

Ocupación

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Actividad secundaria Otras actividades

49. Fecha inicio actividad48. Código 1 2

Lugar de expedición 28.  País

Actividad principal

Actividad económica

47. Fecha inicio actividad46. Código

1 2 3

35. Razón social

31. Primer apellido  32. Segundo apellido 33. Primer nombre

52. Número 
establecimientos

24. Tipo de contribuyente

12. Dirección seccional 14. Buzón electrónico

34. Otros nombres

25. Tipo de documento

29. Departamento

26. Número de Identificación

39. Departamento

Firma del solicitante:

2. Concepto

19 20 21 22 23 24 25 26

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

54. Código

11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Responsabilidades, Calidades y Atributos

IMPORTANTE: Sin perjuicio de las actualizaciones a que haya lugar, la inscripción en el Registro Único Tributario -RUT-, tendrá vigencia indefinida y en consecuencia no se exigirá su renovación

    

40. Ciudad/Municipio

Sin perjuicio de las verificaciones que la DIAN realice.  

Firma autorizada:

IDENTIFICACIÓN

41. Dirección principal

ExportadoresUsuarios aduaneros

UBICACIÓN

30. Ciudad/Municipio

42. Correo electrónico

44. Teléfono 143. Código postal 45. Teléfono 2

CLASIFICACIÓN

Actualización0 2

141226941751

      1 7 1 6 4 9 5 0 8 Impuestos y Aduanas de Villavicencio 2 2

Persona natural o sucesión ilíquida 2 Cédula de Ciudadanía 1 3 1 7 1 6 4 9 5 0                     

COLOMBIA 1 6 9 Bogotá D.C. 1 1    Bogotá, D.C. 0 0 1

SOLANO EDGAR

COLOMBIA 1 6 9 Meta 5 0 San Martín 6 8 9

MZ 12 CA 7 BRR ALGAROBO
edsolagron@yahoo.com

6 8 9              3 1 1 4 4 9 1 9 5 1                 

8 5 2 3 2 0 1 8 0 4 0 9 8 5 5 1 2 0 0 9 0 1 0 1                  

05- Impto. renta y compl.  régimen  ordinar
5  

49 - No responsable de IVA

4 9                                                 

                              

                              
  

   

      

 X   0

SOLANO  EDGAR  

CONTRIBUYENTE

Fecha generación documento PDF: 22-01-2026 10:39:16AM



CER_AFI_2026014456876

LA GERENCIA DE AFILIACIONES Y NOVEDADES
CERTIFICA QUE:

EDGAR SOLANO  identificado con CC. 17164950 registra la siguiente información en el ramo de Riesgos Laborales:

Esta certificación se expide a los 1 días del mes de febrero del 2026.

Tenga en cuenta que, una vez finalice la fecha de terminación del contrato, el sistema aplicará automáticamente el
retiro. Si tiene un nuevo contrato o prórroga, registre la novedad en www.positivaenlinea.gov.co para mantener la
cobertura.

NI - 899999034

INFORMACIÓN DEL CONTRATANTE

Nombres y/o Razón SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE SENA

Tipo y Numero de
Documento

INFORMACIÓN RELACIÓN LABORAL

Fecha de inicio de
cobertura 2026/02/01

Estado afiliación Activa

Independiente con Contrato

2026/02/01

Tipo de vinculación Fecha de fin
contrato 2026/07/30

Fecha inicio
contrato

Riesgo
Código actividad
económica

2015001 - Explotacion mixta
(agricola y pecuaria), incluye la
explotacion mixta de cultivos y
animales sin especializacion en
ninguna

2

Fecha retiro 2026/07/30 Estado del contrato Activa

Cordialmente,

Gerencia de afiliaciones y novedades ARL

POSITIVA COMPAÑIA DE SEGUROS S. A.

Para verificar la autenticidad de este certificado, escanea el código QR incluido o visita nuestra página web.
Selecciona la opción "Validar certificados de afiliación" e ingresa el siguiente código:
CC01022026N17164950A5582630. Este código es válido por un mes.

Positiva Compañía de Seguros S.A.:
Nit. 860.011.153-6 | Línea Gratuita Nacional: (+57) 01-8000-111-170 - Teléfono: +57 (601) 330 7000

Defensor del Consumidor Financiero: Ana María Giraldo (Principal) - Pablo Valencia(Suplente) |
defensordelcliente@positiva.gov.co | Carrera 10 #97A - 13, Oficina 502. Bogotá | +57 (601) 610 8164 |
Lunes a Viernes 8:00 a. m. – 6:00 p. m. | El Defensor, resolverá las quejas o reclamos, actuará como
Conciliador ante Positiva.

Más información: https://www.positiva.gov.co/web/guest/defensoria-del-consumidor
Puedes interponer una queja ante Positiva, o el Defensor, o la SFC u otro organismo de

www.positiva.gov.co



 

 

 

 

El líder del subprograma de medicina preventiva y del trabajo del SENA regional 

Meta certifica que el(la) contratista identificado(a) con CC.17164950, cuenta con 

los exámenes médicos ocupacionales de ingreso, conforme a lo dispuesto en la 

circular 3-2026-000011 de la entidad para la vigencia 2026. 

. 

 

 

 

 
FERNANDO IVAN MANCERA GARCIA 

Medico Ocupacional – Contratista 

SENA Regional Meta



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a EDGAR SOLANO  identificado/a con documento de identidad
Cédula de Ciudadanía número 17164950, se encuentra afiliado/a desde 22/04/1972 al Régimen de Prima Media
con Prestación Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones  COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 08 de enero de 2026.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones
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