FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y REGISTRC DE NOVEDADES AL 5G5S
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I. DATGS DEL TRAMITE

No. Ce Rodlcaelan

Fecha de Radicacldn [

{Low a4 Instrocclones que so vncuentan anexad ul formualario arses de dilipenelario)

L Tipo de Teamite

A, Afacidr g B, Repoite the Novedadas D

2. Tipe de Alliaclon

- Cotizaete o Cubena die Famllia

A, individual

#. Colectiva E

- Benaticaine o aflllado adicional

Constitional | ] D. De aficle

. Regimen
Aottt B
1::‘ 1, Subndiagn D

A, Tign de aliade

A, Cotapnte m . Cabezn dis Familia [] C, Buneficlaria D

5. Tipo de cotizunts
A Deprudienta & B lndependientn D C. Punslonado D .

[ L rogistrar g Lo iy

A, AFILIACION

1L, BATOS BASICOS DE IDENTIRICACION {ded cotizante o cabieza de famftia)

. Apellldes v membres

\Veg

Frimdr apellido

Saydana

Seaundo apnilidi

Celeste

Snaunde Nembre

2, Tiper de docmrmn[w idttsticld

. Niriers del documente de igenadad

A0454IFTFE

Primer va?
0, sexe

Femanine, g Maseuting E]

10. Fecha de nacwiicnla

1L DATQS COMPLEMENTARIOS
Diles personales .

EEEUACER)

11, Etnie 12, Disespachind

13, Puntaje SISBEN

14, Grupo du pallacide espectl

soat [1

1 mige  (FINT™M]  condicsn E:j E:]

15, Adunotitrsdory de Rletpos Lalorales « AL 16, Adrrungitsadora de Penslones T4 1ngreso bae de conzacion - 1BC
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. Urbena D
Motfelbaao | =

l Lacolldad/Comuna  *

 Cordoba

Drpariaraonia

IV, DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NUCLED EAMILIAR
Datos bislees de identilicaeldn dul céayugue o eompuiioro (a) parmanente cotlzante

19, Apelildos y nombires

Primet apallida

Seaundo apellido

Primer Nombirg

Serunda Wanbe

20. Tipo de documants
dir idwntidad

L]

21, Nimero Aol decurmente d¢ identldad

22, sent

Femening D Masculing E:'

23, Fuchs dr naglmienta

I T

24, Apellidoa v nambros

Datos bidddox de identificacidn de las bennflclarlocy de los afifladas adidonates

- Prerner apellido

Semmdao apeliide

Prigner Nembra

Sepunde Wantre

0L

B2

k]

o4

e

25, Tipo de docurmenta de identidad

206, Nomera dul-documanto de ldantiding

27, Sendy’

28, Feeha du naglmhbinrg

Fetenng Mucculing

Datat, éomplementarios

29, Potontaico

30, Tenly

#. Mscagacidad |
Tipo

Condi

k N

D5

A2, Tnted do revidencty

Lonn

dlumiel ple/ Distrite

Utbana

Rural Dopnrtamentn

Tuletons Filo /o Catular

A3, Yalor de b URC cel aiidinda adicloaat
fa eegintesr por la 5}

BE

34, Nombre de la Institvelon Pregsadars de Scrviaos de Salad - IPS

Lodige Je s 75 s wgisuar por g E75)

T

V. BATOS DE IDENTIFICACION DEL EMPLEADOR ¥ OTROS APORTANTES DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACION COLECTIVA, INSTITUSIONAL O DE OFIKIO

35. Nambre @ raien nocia

Congoro Co

poa pimenta

36, Tapo de documento ge

tdenificseidn

3%. Nimero del derumenta dcld«mmlcacmn

90202333 6-0

A8 Tipw dis aportanie o pagddor,
pﬂl‘l'slonr"l [# repistrar por oy EPS)

3% Ulncacion
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B. REPORTE DE NCVEDADES

44, Tipe de Movedad
1. Modificacién de datos bdsicos de identificacién.
1—12 Corraccian de gatos bisicos de identificacidn,
]::]3. Actualizacién del documento de identidad,
4, Actualizecion y correccidn de datos complementarios.
§. Terminacién de fo inseripeidn on la EPS.
codiga ()

[:]5. Relnsaripeion en ia EPS.
Yy

11. vinculactdn a una entidad autorizada para realizar afitizclones colactivas
12. Desvinculaciones de una-entidad autorizada afiliaziones colectivas
12. Movilidad: [X] A, Régimen. Contributive
[J&: régimen Subsidiade
14. Traslado: B'A.-Mfs.mo Régimen

) ] B. Diferente Réglmien ’ -
15. Reporte de fallecimiento,

16. Reporte del Tramite de proteccién al cesanta, | M
17. Reporte de-1a calidad de Pre-pensicnade.
18, Reporte de Ta talidad de pensionado,

L Inglusiin'de benefictarios o de afiliados adidonales,
r_IS Exchasidn rie beneficiarios o de afifiades adicionales.
9. Iniclo de relacion laboral ¢ adquisicién de condiclones para cotizar.
___JJ.O. Terminacion de larélacion [eboral o pérdida de las condiciones parz
sepulr cotizando, :
V1. DATOS PARA EL REPORTE DE LA NOVEDAD

RN
0000 0 KO0

41. Datos basicos de identificacion

Primer zpellido Segundoapellide Primer norabre. l Sepunde nombre

Tipe de documents Nimero del documento-de Sexa Focha et 42E
de [dentidad ldentidad ‘ Femenino[] Masculirio‘i___i DIDIM[M Ai.i\ Als D] Uil AA Al A

43, CPS anterior 44, Motlvo de traslado 45. Caja:de Compensacién Familiar o pagador de pensiones

codigo [ .

VIl DECLARACIONES ¥ AUTORIZACIONES

DJG. Durlaracién de dependencia scondmica de los beneficiarios y sfilindes adicionales,

D-ﬁ', Dedaracion de 1o poobligacidn de afiliarse al Régimen-Contributive, Especial o de Excepelén.

[jr.& Declaracion deo existencia de razones de fuerza mayor o ¢aso Tortyite, que-impiden fa entregd de los dotumenitas que atreditan [a condlcian de beneliciarios.

D 49, Declaracion de no Intemecion del cotizante, cabeza de familia, bencficiarios o afitiados adicionales en una Institucién Prestadora de Servicios de Salud,

DSO. Autorizacién pars que la EPS selicite y vbtenga datos'y copia de la historia clinica. del cotizante o cabeze de familia y de sus beneficiados ¢ afiliados adicienales,

DSl.Auto'rlzacién para que [3'EPS reportz o Informacidn que se penera.de o afilfacién o del reperte. de novedadesa |a base de dates de afiliados vigents a las entidades
publicas gue par sus fuaciones la requieran.
52. Autarizacion para que la EPS maneje los datos personalas del votizanie o cabeza de famillay de sus beneficiarios o afiliados adicionales, de acuerde con lp previsto
e Ia ey 1581 de 2012 y del Decretc 1377 de 2013,
S3. Autarlzacion parz gue (3 ERS emvie informacién a! correo electrinico ¢ al celularcamo mensaje de texio,

I 55. El empleadar, aportante dentidad responsable de la afilincidn colectiva,
cabeza de famia o beneficiario insﬁtuciagal o de‘DFf'iclo P

paky Vega | _aliago Splea

IK. ANEXDS

DSE. Anexo copla del dacumento de ldantidad: LN RC TI CC PA CE CD 3C
Cantidad: [:l D [:[ [:] [:! D D Total:]
..... 57, Capia dol dictamen do incupacidad permanente emitido for [ autoridad competente,
58. Copia del reglstro civll de matrimonle, o de ka Eseritura-poblics, acta de-conciliacidn o sentencho Judiclal que declare la wnisn maritat,
[_l 59. Copia de 1a escrituen publica o sentencla judicial que declare-divarclo, sentencia judiclal que doclare la separacion de cusrpos y tseritura publica acta de
conillacién o semtencz Judidal gue declare 1 terminacion de la unide marital,
€0, Copin del cerificade de adopeidn o aeta de entrega.del menor,
m 51, Capia da la ordon judicial o del acto administrative de custodia,
62, Dacumente en que conste fa pérdida de la patria potestad o el certificado de defuncion ios padres.o la declaracidn suscrita por et corlzante-sobre la susencia de
los padres,
3. Capla de 12 autorlzagidn detraslado por parte de lo Superintendencia Naciona! de-Salud.
... G4, Certificacion de vinculacién a und entidad autorizada par redlizar aflliaclones coloctivas,

. .
[_tﬁs, Copia del acta administrativo o providencla de tas autaridades competentes en la que conste la calidad de benoficiario ¢ se srdene la-afiliacidn de ofora.

{ X. DATOS A SER DILIGENCIRBOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL

| B6. tdentificacién de la Entidad Territorial 87. Datos def SISBEN - 68, Fecha de radicacion &9, Fecha de validacidn
:Codigo det Municplo Cidigo del departamento Numero de ficha Puntaje Nivel
. ‘ L 1] l DENMARRARNREZRNARR
70. Datos gel funcionario gue realiza la valldacion
Primer apellido Segundo apelfiide ' ) Primer nombre ! Segundo nombre
Tino de documento de 71. Firmg del funcionario
ientidad C 1 Numere del dotumento de identidad

OBSERYACIONES:
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v

. o N PO .o . o
Recuerde que con fa firma del formulurio, et afifiade manifiesta la.veracidde de ladnformacion repistrada y de las declsraciones contenidas en el capitito Yl det for mutario,




