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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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30055253 FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y nueva
I"l "I ||III|I| I|| REGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS S 4

NIT. 900.156.264-2

No.Radicacién: 164549 [muannamr.m:m
11 | 02 202

I. DATDS m_méurrﬁ Lea ente las instrucci antes de diligenciar este formulario
1. TIPO DE TRAMITE 2. TIPD DE AFILIACION 3. REGIMEN A
8. REPORTE DE izan =l 1 | A.Contributi
A RFIUJ\CION,:' NOVEDADES A. Individual: a}gshaa ?e'}'amiliall—l 9 m:;lglar_lpp 'l:l B. Colecti I:l Cc. | |_[ D. De oficio ]:| 8. Sub .J.IJ!JVO
4.CONTRIBUCION 5| No |[S.TPODE , coypante [X | C. Beneficiario 6.TIPODE A Dependiente C. Pensionado | | 7. c0DIGO
. SOLIDARIA :l III ABLAN B. Cabeza de Familia |:| D. Afiliado adicional |:| COTIZANTE B. diant: . A1778
A. AFILIACION
1. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION ( Del cotizante o cabeza de familia)
(8. APELLIDOS Y NOMBRES
pRIMER APeLLID FALLA secunpo apeLLins MURILLO priver nomsre CAMILO secunoo nomere ANDRES
9. TIPO DOCUMENTD | = M| WS || T1 | ©.C 190, NOMERO DOCUMENTD . SEXO F_|12.SEX0 Flm[T [nB]oOMro
DE IDENTIDAD oL E e e as ot DE IDENTIDAD 1106332749 W BIOLOGICO [ X ! IDENTIFICACION Cua|l? | |
1
1 ESLGhEtA” Uit COLOMBIA™ | TOuMA o | raamunicipio T e | 0% | 165 | 1988
Il DAYOS COMPLEMENTARIOS
(16. ETNIA R ONeENA D (18. DISCAPACIDAD . o 1 19. TIENE ENCUESTA 20, cLasipcacion | NIVEL GRUPO 21. GRUPD POBLACION 22. ARL 7
6 | SI ] NO [XT] DISCAPACIDAD SISBENZS) [ NO (X[ sissen . FepECAL J_ POSITIVA
23, AFP 24.18C 25. TARIFA CONTRIBUCION DIRECCION
PORVENIR $1,750,905.00 SOLIDARIA $0.00 26. RESIDENGIA | C) 11 20
TELEFOND TELEFONO CORREO ELECTRONICO ) DEPARTAMENTO
FLJO ceLuLar 3138594945 camiloandresfallamurillo@gmail.com TOLIMA
MUNICIPIO/ DISTRITO LOCALIDAD/COMUNA ZONA lirs
PALOCABILDO GRRRERRA X1 SSMIRBo[ ] Biifheol 1 BEERR[ 1| 3246
V. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NOCLEO FAMILIAR - Datos de identificacién del beneficlario 0 (a) del
(27. APELLIDOS Y NOMBRES i
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDOD NOMBRE
28, TIPO DOCUMENTO| 1! C.E.| 20, NUMERD DOCUMENTO 30, SEXO F |31.sEx0 = I M I I |-" :I Otro
DE IDENTIDAD DE IDENTIDAD BloLOGICO [ IDENTIFIGAGION [ - o
32. NACIONALIDAD 33. LUGAR DE | C = S 34. FECHA .
HACIMIENTO | F D MUNICIPIO NACIMIENTO | DIA
}M__,_m'cw de identificacion de los beneficiarios y de los afiliados adicionales
o5 A DE 108 BENEFICIARIOS 36. TIED OF DOSAWENTO | 37. WimeRo DE IDENTIDAD (38, NAcionALIDAD |3 e o [ES | Ao
81
B2
B
i b L]
Datos complementarios del Beneficiario | . owroosponucion |©siseinr g8 49. DISCAPACIDAD | 40NN |51, Datos de residencia ZONA
| [ 43 PAREWTESGH | GA. ETWIA | A5, COMUNIDAD | i SI | NO | mwer | cRuro | si | no | BiiRmiian| SI | MO | oeramamento TALNICIPIG) GISTAITD |cimtioms wawssas | cona rovwsss | mial nispenss | RESTO RUMAL
B1 I.l:] II.|:|
B2 |,|:| ||.|:|
= e[ ]
B4 |.|:‘] ||‘|:|
851 v
TELEFONO FLJO Y/0 CELULAR | poramiomosbhiine, DIREGGIGN LRI/ CORREO ELECTRONICO 53. IPS i By ctumane e
B1
B2
B3
B4
& J
V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL EMPLEADOR Y OTROS APORTANTES Y/0 INDEPENDENTE POR PRESTACION DE SERVICIO O DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACIGN COLECTIVA, INSTITUCIONAL O DE OFICID
55. Nombre o razon social 56. Tipo documanto de Identificacion 57. Namero del documento de idenlificaclon %.‘;“::..;‘:;;"?:‘.:';‘.ia.'.“,;‘.‘:'m.
‘union temporal tolima vial 2026 . | T | I e|sc|ralc ‘ 1901995102
‘sn-unmmw T BRR T W L O S oo : P
CL 36 18 23 OFC 201 3182655950 " | LICITACIONESINGENIERIADEVIAS@GMAIL.COM ' e

B. REPORTE DE NOVEDADES

("80. TIPO DE NOVEDAD 8. INICIO DE RELACION LABORAL O ADGUISICION DE CONDICIONES PARA GOTIZAR | X 15. TRASLADD
1. MODIFICACION DE DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION [ 10. TERMINACION DE LA RELACION LABORAL O PERDIDA DE LAS CONDICIONES [ A) MISMO REGIMEN E
2, CORRECCION DE DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION PARA SEGUIR COTIZANDO — B) DIFERENTE REGIMEN
3. ACTUALIZACION DEL DOCUMENTC DE IDENTIDAD [C_] 11.INSCRIPGION EFS RETORNOD AL PAIS.1. RETIRO DE CONTRIBUCION SOLIDARIA. | :5 it el ety s roprreemninicat %
5 f 7. AEPORTE DEL TRAMITE DE PROTECCION AL CESANTE
4. ACTUALIZACION Y/O CORRECCION DE DATOS COMPLEMENTARIOS L g%f&%" T A N A R I — 18, REPORTE DE LA CALIDAD DE PREPENSIONADO =l
5. TEAMINACION DE LA INSCRIPCIGN EN LA EPS Cddigo: 13. DESVINGCULAGION A UNA ENTIDAD AUTORIZADA PARA REALIZAR AFILIACIONES 10. REPORTE DE LA CALIDAD DE PENSIONADD —
6. REPOATE DE PAGO A TRAVES DE UNTERCERD  Cédigo: e COLECTIVAS 20. INGRESO A CONTRIBUCION SOLIDARIA. =]
7. INCLUSION DE BENEFICIARIOS O DE AFILIADOS ADICIONALES by s e e e #1. AETIRG: DE CONTRBLCION SOL IGARIA. [ —
|_ 8- EXCLUSION DE BENEFICIARIOS O DE AFILIADOS ADICIONALES B) AL REGIMEN SUBSIDIADO [
VI. DATOS PARA EL REPORTE DE LA NOVEDAD
61. DATOS BA DE IDENTIFI 0
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE
TIPD DOCUMENTO 1 |2.C|CF | NOMERO DOCUMENTD 62, SEXO ©_|63.sEx0 Flm | I |55!*| Otro
DE IDENTIDAD sc.leo|erT DE IDENTIDAD BloLdGico [ IDENTIFIGAGION Cual?
64. FECHA it |Faaci i 65. EPS 66. FECHA DE 07. | 02 |2026 67. MOTIVO DE 8. CAJA OF COMPENSACION FAMILIAR 0 PAGADON OE PENSIONES
NACIMIENTO WIES | ANE | ANTERIOR NOVEDAD | i d TRASLADD  Codigo ¥,
Vil. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES
~
60. Declaracion de dependencia de los y afiliados adicionales: Declaro bajo Ia gravedad de juramento que sl{los) Bar T ) dep de mi. |
70. D 6n da la no obligacitn de afiliarse al Régimen Contributivo, Especial o de Excapeit ]
71.D de de de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la ga de los oS que Ia condicién de beneficiarios. Anexo soporte de la Entidad o
72. Dach iGn de no i diacion del cotizante, cabeza de familia, bensficiarios o afiliados adicionales en una Institucion Prastadora de Servicios de Salud. =
73. Autorizacion para que la EPS solicite y obtenga datos y copla de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus bor o afillados ]
T4. Autorizacién para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afillacién o del reporte de novedades a la base da datos de afiliados vigentes y a las entidades pablicas que por sus funciones la requieran. B
75. Autorizo para que la EPS realice el manejo de los dalos personales del cotizante o cabeza de famifia y de sus b ficsi o afifados adicionales, de do con lo isto en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013, :l
T8. a). Autoriza mi consentimiento explicito para que Nuevs EPS establezca comunicacion a través de SMS, EMAIL, Pégina Web, Notificaci App, LI das Telefbnicas, WhatsApp v ofros canales, para recibir mensajes informativos | X |
b). Autorizacién para que la EPS me can fines sabre la 4n de da sahid dentro de los horarios regulares, incluso si astay reg io en el "Registro de NOmems (RNE) =
77. A ién de las dici para vincul a la Contribucién Sclidaria y de realizar los pagos correspondientes. ==
|_ 78. Acep de la actuali del grupo tamiliar y las tarifas en G i ia, segiin la del Sisbén vigente. ol
ViIl. CONTRIBUCION SOLIDARIA
78. En caso de ausencla o fallecimlento del cabeza de famllia reporte la persona de su grupo familiar que hara cargo del pago de la Contribucién Solidaria
("APELLIDOS Y NOMBRES COMPLETOS
_PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE
TIPO DOCUMENTO | | 2 | £ s l cD | = ]unmsno DOCUMENTO
DE IDENTIDAD ) . i 15 k DE IDENTIDAD J
IX.FIRMAS JESSICA LENIS CORTES
[ BO. mimm fa&‘.l‘ ficiario | i o afillado adicional 81. El leagh WWF§Q ﬂ%ecllva. Institucional o de Oficio J
X. AMEXDS ) 0
i~ ; ;
B2, Anexo copia del documents de identidad:  [CN RC T [ec CE sc| [Pa] [co] [as] [PT e
v o [ o [ 1 o o ¢ o o o o
83. Copia del dictamen de Incapacidad permanente emitido por |a autoridad competente. |
84, Copia del registro civil de matrimonio o de la Escritura publica, acta de conciliacién o sentencia judicial que declare la unién marital 1
B85. Copia de [a escritura piblica o sentencia judicial gue declare el divorcio, sentencia judicial gue declare ia separacion de cuerpos y escritura piblica, acta de concillacion o sentencia judicial que declare ia larminacion
de la union marital. =
86. Copia del certificado de adopeidn o acta de entrega del menor [ ]
B7. Copia de |a orden udicial o del acto administrativo de custodia 1
B8. Documento en que conste |a pérdida de ia patria potestad o el certificado de defuncion de los padres o la. 1 por el sobra ta doe l0s dos padres. =
89. Copla de la autorizacion de trastado por parte de la Superintendencia Naclonal de Salud numeral 4 y & del articulo 2.1,7.3 del Decrato 780 de 2016 =
20, Cenificacion de vinculacion a una entidad aworizada para realizar afiliaciones colectivas. —_— L_J
91. Copia del acto administrative o providencla de las autoridades competentes en las que conste la calidad de beneficlario o se ordens |a afliacion de oliclo. Total Anexos | | |
XI.DATOS A SER DILIGENCIADOS POR LA ENTIDAD TERRITORIAL Y/0 INSTITUCIONES RESPONSABLES DE POBLACIONES ESPECIALES
42, IDENTIFICACION DE LA ENTIDAD TERRITORIAL . 93. NOMBRE DE LA
Codigo del Municipio ] | Codigo del departamento [ |9 NOMERE BE )
o sheSnidelesial e l1a Pty o St bt = Lol
Xil. DATOS DE LA INSTITUCION Y DEL FUNCIONARIO QUE VALIDA LA INFORMACION.
@ 94. APELLIDOS Y NOMERES
2 ’ Prim )
= 95. FIRMA DEL |9§.FE{:H|I\IIEI S | es | 2RD |n7.1=zcmlnzl | A |
5IDE FUNCIONARIO Ramicacion | " MES hf vauacion | 7 MES o
2
g
<
ol
s
Recuerde que con la firma del formulario, el afiliado manifiesta la i de la infi 6 i ¥ de las | ! en el capitulo VIl del fi larf

- ORIGINAL: E.P.S. -
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ENTREGA CARTA DE DERECHOS Y DEBERES
Y CARTA DE DESEMPENO

nueva

eps
gente cuidando gente

NIT. 900.156.264-2

Autorizacion de mensajes de texto. (circular externa 000016 mayo de 2013)

(" Yo, CAMILO ANDRES FALLA MURILLO identificado (a) con | 7c | - [ce | eeegse [en [ee [ [
nimero 1106332749 de FALAN , certifico que:
1 4 Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPSle
hizo entrega de la carta de derechos y deberes del afiliado y del  SI[1 No[]
paciente?
2 ;Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPSle Asi mismo autorizo a NUEVA EPS, para que envie informacién al
hizo entrega de la carta de desempefio donde se presenta de  SILINo[] |  teléfono celular No. 3138594945
manera clara su pueSto enel ranking? y/o correo electronico: camiloandresfallamurillo@gmail.com
3 gléfggc?éﬁ?;tenido de la carta de derechos y deberes del afiliado y SiC] NoCd SiCINoO
' Autorizo la entrega de la carta de Derechos y I?eberes del Afiliado y
, . ~ : carta de Desempefio, en formato electronico. SILINo[]
4 ;Leyo el contenido de la carta de desempefio de la EPS? SICI NoJ ’ -
Consulte la carta de derechos y deberes y la carta de desempefio en el
5 ;Si tuvo alguna duda sobre el contenido de la informacién, fue SiCI No[J micrositio Web https://www.nuevaeps.com.co/carta-derechos-deberes
L asesorado adecuadamente por la EPS? Evitando impresiones para ser amigable con el planeta SI [] NO [] )
Declaracién juramentada de convivencia: Declarar que convivo con el(la) sefior(a) Identificado(a) con
No. desde el dia del afio
Cordialmente, \ \ Afiliado manifiesta que no sabe o no puede firmar, autoriza a:
. Goolo Edla .
Firma: Firma:
Tipo ID: ¢cc No. |D: 1106332749 Tipo ID: No. ID:
Fecha de Solicitud; _11/02/2026 Fecha (dd/mm/aaaa):
Direccion: CL1120 Direccion:
Tel: 3138594945 Municipio: PALOCABILDO Tel: Municipio:
Departamento: TOLIMA Huella Departamento:

Manifiesto con mi firma la aceptacion de todas las declaraciones y términos incorporados en este formato y el consentimiento expreso, previo e informado en relacion con el tratamiento de mis datos personales que hara

NUEVA EPS S.A., en sujecion a la politica para el tratamiento de datos personales de la NUEVA EPS S.A..

Autorizaciones

En virtud de la anterior certificacion, autorizo expresamente y conforme a lo
dispuesto en los articulos 14 y 15 de la Ley 527 de 1995, a NUEVA EPS S.A.
para que me remita informacién en forma de mensajes de datos, a través de
mecanismos como sms -short message service - , correos electronicos y redes
sociales, relacionada con los servicios de NUEVA EPS S.A. y la carta de derecho
de deberes.

Autorizo de manera expresa a NUEVA EPS S.A. y/o a la persona natural o
juridica a quien ésta encargue, para que recolecte, almacene, use, haga circular,
actualice o suprima mis datos personales, para acceder a los servicios de la
NUEVA EPS S.A. y para el cumplimiento de la carta de derechos y deberes.

Aviso de privacidad

Hago constar expresamente que NUEVA EPS S.A. me informé sobre los
siguientes derechos que me asisten como titular de datos personales:

* Acceder los datos personales que hayan sido objeto de tratamiento conforme a
lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y las deméas normas que la modifiquen,
adicionen o complementen.

* Conocer, actualizar y rectificar los datos personales frente al responsable del
tratamiento y al encargado del tratamiento. Este derecho se podréa ejercer, entre
otros datos, en relacion con datos parciales, inexactos, incompletos,
fraccionados, que induzcan a error, 0 aquellos datos cuyo tratamiento esté
expresamente prohibido o no haya sido autorizado.

* Solicitar prueba de la autorizacién otorgada al responsable del tratamiento, salvo
cuando expresamente se exceptle como requisito para el tratamiento, de
conformidad con lo previsto en el articulo 10 de la Ley 1581 de 2012.

* Ser informado por el responsable del tratamiento o el encargado del tratamiento,
previa solicitud, con respecto del uso que le ha dado a los datos personales.

* Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por
infracciones a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y las demés normas que la
modifiquen, adicionen o complementen.

* Revocar la autorizacion y/o solicitar la supresion del dato cuando en el
tratamiento no se respeten los principios, derechos y garantias constitucionales y
legales. La revocatoria y/o supresion procedera cuando la Superintendencia de
Industria y Comercio haya determinado que en el tratamiento el responsable o
encargado han incurrido en conductas contrarias a esta ley y a la constitucion.
En cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013 y las demas
normas que los modifiquen, adicionen o complementen, le informamos que usted
puede conocer la politica de tratamiento de los datos personales de NUEVA EPS
S.A., através de los siguientes mecanismos que ponemos a su disposicion:

Sitio web: www.nuevaeps.co

Régimen Contributivo:

Linea Gratuita: 01 8000 954400

Linea de atencion en Bogota: (601) 307 7022
Régimen Subsidiado:

Linea Gratuita: 01 8000 95 2000

Linea de atencion en Bogota: (601) 307 7051

Oficinas de atencién al afiliado de NUEVA EPS S.A.
Conmutador: (601) 419 3000
Direccion Administrativa: Carrera 85k No 46A — 66 Piso 2

Sr.(a) afiliado(a), la informacion por usted suministrada en este formato, asi como
la relacionada en el formulario de afiliacion y/o demés documentos anexos, seran
utilizados por NUEVA EPS S.A. como responsable del tratamiento de la
informacion Gnicamente para los fines especificos relacionados con la
administracion y prestacion de servicios en salud de Plan Obligatorio de Salud, de
acuerdo con la Ley 1581 de 2012 “Habeas Data”; dicho tratamiento podra
implicar la trasferencia, trasmision y/o recepciéon de los datos, y el cual se
realizara a través de si misma, terceros encargados de tratamiento de
informacién o de sus aliados comerciales, para fines comerciales y para la
correcta prestacion del servicio, de la forma indicada en los Términos y
Condiciones de cada uno de sus portales y de la Politica de Confidencialidad y
Proteccién de Datos.

INFORMACION PARA SER DILIGENCIADA POR EL TRABAJADOR INDEPENDIENTE CUYO INGRESO SEA IGUAL 0 SUPERIOR A 1 SMMLV

ACTIVIDAD ECONGMICA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES | ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES | INGRESO BASE DE COTIZACION posee | S pRODUCTOR |
POSITIVA PORVENIR 1750905 VIVIENDAPROPIA | NO AGROPECUARIO | no
i : i i Posicion 5 i i
_— Ninguno [ ] Secundaria [] Normalista [] Profesional [ ] Doctorado [ | e nal  PatronEmpleador D Contratista D Trabaja por su Cuenta D
Escolaridad | preescolar D ﬂ:ﬂ:@:{:ﬁ:,,‘}}:g?;{o bisico) D Téenica Profesional D Especializacion D Uttimo Grado I(?iCi? t Ein vt
i thoni ontrato ontrato
Bésico Primaria D mﬁﬁﬂghﬂw} D Tecnoldgica D Maestria D Aprobado
SENOR USUARIO: TRABAJADOR INDEPENDIENTE O CONTRATISTA, RECUERDE REPORTAR LA NOVEDAD DE RETIRO EN LA PLANILLA DE PAGO A PARTIR DEL MOMENTO QUE DECIDANO CONTINUAR CON LOS SERVICIOS DE SALUD, EL NO HACERLO
LE GENERA MORA, LA CUAL TENDRA VIGENCIA HASTA EL MOMENTO EN EL QUE REPORTE SU RETIRO AL SISTEMA. DECRETO 806 ART. 57 DE 1998 Y ART. 59 DECRETO 1406 DE 1999.

SOLO DILIGENCIAR SI ES COTIZANTE | Nombre del Tercero

INDEPENDIENTE PAGO POR TERCERO

NIT ccC. CE.

Tipo de Identificacion del Tercero que realiza el Aporte | DV

Identificacion pa| | TI.| |[c.D.

INFORMACION PARA SER DILIGENCIADA POR LA EPS

Nombre del ASESOR o PROMOTOR CODIGO ASESOR o PROMOTOR

Yenifer Dayana Ortiz Rubio A1778

Nombre de OFICINA

CIUDAD Y FECHA
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccién

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) FALLA MURILLO CAMILO ANDRES identificado(a) con CC nimero 1.106.332.749 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 03 de junio de 2012 y sus recursos se encuentran distribuidos como se
enuncia a continuacidn, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asl:

1. EI 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 24 de febrero de 2026.

Cordialmente,

b

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogot4 (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260225406335 | echade 25/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio &)

Tipo de NIT

documento

Nimendde 901995102

documento

Razo6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento gOCGOTA Ciudad D.CBOGOTA

/ Correo Ol ) L A

Teléfono 3204820 - admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico
DATOSDEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

hitmero de 1106332749

documento

Nombre CAMILO ANDRESFALLA MURILLO

bechards 07/02/2026

afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacioén Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE 26
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1116442505
NOMBRES BILLY REYNALDO
APELLIDOS LINARES SEPULVEDA
FECHA DE NACIMIENTO s
DEPARTAMENTO TOLIMA
MUNICIPIO FALAN
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
activo  [NJEVAEES| conTRIBUTIVO | 0110312018 | 3171212099 | COTIZANTE
Estacion
Fechade |02/24/2026
ol el de |192.168.70.220
Impresion: | 17:57:24 origen:

La informacion 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 Proteccién 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 importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término
de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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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.

La responsabilidad por la calidad de los dalos y la informacion reportada a la Base de Dalos Unica de
Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de datos,
corresponde directamente a su fuente de informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud,
como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la
prestacion de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacién en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y
no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacién debe ser escalada a la EPS donde se

presenta la afiliacion.
IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccién

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) LINARES SEPULVEDA BILLY REYNALDO identificado(a) con CC nimero 1.116.442.505 se encuentra afiliado
(a) en Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 06 de febrero de 2014 y sus recursos se encuentran distribuidos
como se enuncia a conlinuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. E1100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 24 de febrero de 2026.

Cordialmente,
/
x[

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

Up-"

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhalsApp +57 310 220 5575
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260204402724 ' cchade 04/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

VIGILADO SuperSubsidio e)

documento NIT
Nimero de 901995102
documento
Razon social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA
; Correo . b e .
Teléfono 3204820 Heitik oo admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Dumezo de 1116442505
documento
Nombre BILLY REYNALDO LINARES SEPULVEDA
Fecha de 02/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 -9

CERTIFICA

Que el afiliado relacionado a continuacién se encuentra vinculado con nuestra compafiia bajo la afiliacion No.
9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I Nimero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
KELY JOHANA AVILA C.C. 1,111,196,951 11/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

VARGAS

Cordialmente,

C_ |

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el martes 10 de febrero de 2026 a las 03:42:52 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

NUMERO 41 111.196.951
AVILA VARGAS

APELLIDOS

KELY JOHANA

NOMBRES

FECHA DE NACIMIENTO 10-ENE-1990

MARIQUITA
(TOLIMA)
LUGAR DE NACIMIENTO
53 A+
ESTATURA G.S.RH SEXO
07-FEB-2008 MARIQUITA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICIOH/W Lk (/d.-..aj/,_
REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
'y
i \
i JHCHRg
B AR M
R-2907600-00239077-F-1111196951-20100511 0022130311H 1 5020352345
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

=0 osu condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

KELY JOHANA AVILA VARGAS, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.111.196.951, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 24 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260212404584 ' echade 12/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

documento NIT
?“m""’ de 901995102
ocumento
Razén social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
)
Departamento g%com Ciudad D.C BOGOTA %
F
; Correo .’ ’ .. . ¥
Teléfono 3204820 Sestibilen admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co é
DATOS DEL TRABAJADOR: :
;r‘p" de CEDULA CIUDADANIA
ocumento
Numero de 1111196951
documento
Nombre AVILA VARGAS KELY JOHANA
Fecha de 11/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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CEDULA DE uquDAMA

Wi 1,111,199.031.
* FLOREZ aALLemnos

A}‘ELL D08
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion cn la Base de Datos Unica de Afiliados —- BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE ce
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1111199031
NOMBRES JENNY CATHERINE
APELLIDOS FLOREZ BALLESTEROS
FECHA DE NACIMIENTO o o
DEPARTAMENTO TOLIMA
MUNICIPIO GUAYABAL
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHADE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION

NUEVAEPS

ACTIVO SA. -CM CONTRIBUTIVO | 01/02/2023 31/12/2999 COTIZANTE

Estacion
Focha de 031723172236 de [192.168.70.220
mpresion: 2l origen:

La informacién 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 actualizacion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
Efectiva hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada
por la EPS o EOC, sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término
de la afiliacion a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S,

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud,
como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la
prestacién de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacién en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y
no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacién debe ser escalada a la EPS donde se
presenta la afiliacion.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.

En su condicion de adminisiradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR

-

CERTIFICA QUE:

JENNY CATHERINE FLOREZ BALLESTEROS, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.111.199.031, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 23 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260205402725 cchade 05/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio @

Tipo de NIT

documento

Sy RERES 901995102

documento

Razén social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccién CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Depatiaisenin gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA

Teléfono 3204820 foneo admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
clectronico 3
DATOS DEL TRABAJADOR:

Tipo de

CEDULA CIUDADANIA

documento

Nimero de 1111199031

documento

Nombre JENNY CATHERINE FLOREZ BALLESTEROS

Fecha de 02/02/2026

afiliacion

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

A A .

’

AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) CELY CARO JULIO ENRIQUE identificado(a) con CC numero 74.326.857 se encuentra afiliado(a) en Pensiones
Obligatorias a PROTECCION, desda el dia 01 de julio de 2013 y sus recursos se encuentran distribuidos como se enuncia a
continuacién, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 as:

1. E1 60% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MODERADO
2. E140% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticién del(la) interesado(a) el dia 23 de febrero de 2026.

Cordialmente,

77 /]
M;%%
{' i
Cesar Mauricio Aubad fcheverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 - Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260209403857 ' cchade 09/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio @

Tipo de NIT
documento
Nimero de 901995102
documento
Razén social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccién CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA
Correo L. . - g
Teléfono 3204820 eletiaico admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Nimero de 74326857
documento
Nombre JULIO ENRIQUE CELY CARO
Fecha de 07/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL

CEDULA DE CIUDADANIA A
NMERO 74,326,686 e
CELY CARO .
APELLIDOS JET
RICARDO ANTONIO | e
NOMBRES i e

A

NI T p——— e e ——m g
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('PColpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a RICARDO ANTONIO CELY CARO identificado/a con documento
de identidad Cédula de Cludadanfa nimero 74326686, se encuentra afiliado/a desde 30/01/1995 al Régimen de
Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogot3, el dia 24 de febrero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pigina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

Fecha de

RADICADO No. 260209403856 :
radicado

09/02/2026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADD SuperSubsidio @

Tipo de NIT

documento

g‘“mc“’ K 901995102

ocumento

Razon social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA

, Correo S e w :

Teléfono 3204820 i g admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electronico
DATOS DEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

Namero de 74326686

documento

Nombre RICARDO ANTONIO CELY CARO

Fecha de 07/02/2026

afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | Namero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
CARLOS JULIO CESPEDES  C.C. 14,321,488 18/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
ISLEYNI YAJAIRA RIVERO C.C. 1,094,279,221 18/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

ROJAS

Cordialmente,

L O]

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el martes 17 de febrero de 2026 a las 04:27:25 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a CARLOS JULIO CESPEDES identificado/a con documento de
identidad Cédula de Cludadanfa nimero 14321488, se encuentra afiliado/a desde 01/11/2015 al Régimen de Prima
Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones

COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogots, el dia 20 de febrero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afillaciones

Nota: Certificado generado desde la pégina Web. Este documento no es vélido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260219405732  Fechade 19/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

documento NIT

Niimero de 901995102

documento

Razon social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201 2
(1)

Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA §
F

: Correo () SRR W T g
Teléfono 3204820 clochanico admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co §
DATOS DEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

Niimero de 14321488

documento

Nombre CARLOS JULIO CESPEDES

Yeclude 18/02/2026

afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | Namero de Fecha de Clasede Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
CARLOS JULIO CESPEDES C.C. 14,321,488 18/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
ISLEYNI YAJAIRA RIVERO C.C. 1,094,279,221 18/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

ROJAS

Cordialmente,

L O]

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el martes 17 de febrero de 2026 a las 04:27:25 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bisica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1094279221

NOMBRES ISLEYNI YAJAIRA
APELLIDOS RIVERO ROJAS
FECHA DE NACIMIENTO s
NORTE DE

DEPARTAMENTO SANTANDER

MUNICIPIO TOLEDO
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
COOSALUD CABEZA DE
ACTIVO EPS SA. SUBSIDIADO 11/05/2018 31/12/2999 FAMILIA
Estacion
I;e‘:;:igﬁ_ °f’72,‘2"17jg§6 de |192.168.70.220
P : R origen:

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del Ministerio
de Salud y Proteccién 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 actualizacion de las bases de datos de afiliacién que opera la Administradora de los
Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud - ADRES”".

Respecto a las fechas de afiliacién 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 importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término
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de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado Iq EPS o
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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacion; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud,
como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la
prestacién de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacién en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y
no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacién debe ser escalada a la EPS donde se
presenta la afiliacién.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICAQUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a ISLEYN] YAJAIRA RIVERO ROJAS identificado/a con documento
de identidad Cédula de Ciudadanfa nimero 1094279221, se encuentra afiliado/a desde 07/03/2022 al Régimen de

Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacion se expide en Bogot3, el dia 24 de febrero de 2026.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es vilido para el reconocimiento de
prestaciones econémicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

Fecha de

RADICADO No. 260219405742 19/02/2026

radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de
documento

Nimero de
documento

Razon social

NIT

901995102

UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

VIGILADO SuperSubsidio e)

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA

Teléfono 3204820 Lo admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico o
DATOS DEL TRABAJADOR:

Tipo de

CEDULA CIUDADANIA

documento

it tie 1094279221

documento

Nombre ISLEYNI YAJAIRA RIVERO ROJAS

Fecha de 18/02/2026

afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados —- BDUA en ¢l Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE P
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1121956173
NOMBRES CRISTIAN JAVIER
APELLIDOS MESA CARDENAS
FECHA DE NACIMIENTO s
DEPARTAMENTO BOYACA
MUNICIPIO DUITAMA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
ACTIVO P%g“gﬂgg" CONTRIBUTIVO | 11/03/2020 | 31/12/2099 | COTIZANTE
SANITAS SA.S.
Fecha de |02/24/2026 Es'::i"“ AR
Impresion: | 17:22:15 origen: PRESSRa

La informacién registrada en esta pagina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen
Subsidiado y el Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 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 importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
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Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término
de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién reportada a la Base de Datos Unica de
Afiliados - BDUA, junto con el reporte oportuno de las novedades para actualizar la base de datos,
comresponde directamente a su fuente de informacién; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de serviclos de salud,
como complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la
prestacién de los servicios de salud a los usuarios.

Si necesita retirarse, trasladarse, modificar sus datos o su estado de afiliacién en el Sistema General
de Seguridad Social en Salud, se aclara que estas actualizaciones dependen netamente de las EPS y
no de la ADRES, por lo cual la solicitud de actualizacién debe ser escalada a la EPS donde se
presenta la afiliacion.

IMPRIMIR CERRAR VENTANA
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

CRISTIAN JAVIER MESA CARDENAS, identificado(a) con cédula de ciudadanfa 1.121.956.173, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacién se expide el 20 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que més le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, 4 por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260212404590

Fecha de

adiaads 12022026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

VIGILADO SuperSubsidio &

documento NIT

Niimeo de 901995102

documento

Razén social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA

Teléfono 3204820 Cofreo admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico e
DATOS DEL TRABAJADOR:

Tipo de

CEDULA CIUDADANIA

documento

Nimero de 1121956173

documento

Nombre CRISTIAN JAVIER MESA CARDENAS

FEokia e 09/02/2026

afiliacion
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Asociacidn de Ingenieros en Seguridad, Salud y Medio Ambiente
AISSMA S.A.S NIT N° 901203281-3

CERTIFICADO DE CAPACITACION Y ENTRENAMIENTO PARA TRABAJO EN ALTURA
normatividad 4272 del 2021.

AWGRE14047

CERTIFICA QUE:

CRISTIAN JAVIER MESA CARDENAS

CC 1121956173 DE VILLAVICENCIO

Asistio y Aprobd el curso de

Trabajo Seguro en Alturas
Nivel Reentrenamiento

Con una Intensidad de 8 Horas
El 9 de FEBRERO de 2026 en Soacha Cundinamarca.
Expedido el 9 de FEBRERO de 2026, en Soacha Cundinamarca.

RAZON SOCIAL

UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

REPRESENTANTE LEGAL: DIANA PATRICIA PAZ ACOSTA
NIT. 901995102-0
ARL: AXA COLPATRIA

Autorizacion N° 08SE2019220000000026246 Emitida por el Ministerio de Trabajo, <>

autorizado en . Cll 53 NO 7-3 Soacha Cundinamarca
ICONTEC INTERNACIONAL
Certificado No. CS CER684995 certificacion NTC 6072 DEL 2014
Fecha Otorgamiento 2025-07-17
Fecha de Vencimiento 2028-05-08

En Testir:nonio. L*{l“?f"" /
| gt —— |

bt ¥ e Allison Lorena Montafio Rios /
abio Fonseca Fuquen Entrenadora De Trabajo En Alturas
Representante Legal Licencia S.S.T 14 - 04/01/2022

WWW.aissma.com.co Cll 53#7-37 Soacha, Cundinamarca 3235867215

Puede validar este certificado en la web del ministerio del trabajo o comunicdndose con nosotros al correo:
aissmaing@gmail.com
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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ARMRES
ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en ¢l Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Bdsica dcl Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE cc
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1073522942
NOMBRES CRISTIAN CAMILO
APELLIDOS GARCIA MAZO
FECHA DE NACIMIENTO ok ke
DEPARTAMENTO TOLIMA
MUNICIPIO FALAN
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
NUEVAEPS CABEZA DE
ACTIVO SA. -CM SUBSIDIADO 16/08/2025 06/03/2026 FAMILIA
Estacion
Fecha de |02/24/2026
ooell et de |192.168.70.220
Impresién: | 17:15:17 origen:

La informacion 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién
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 importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen
Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacion, establece el término
de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o
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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

T ar 174

CERTIFICA QUE:

CRISTIAN CAMILO GARCIA MAZO, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.073.522.942, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 24 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

¢ Scanned with '
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

& Compillina gte @ Q=

CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260209403848 Y cchade 09/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

documento NIT
Numero de 901995102
documento
Raz6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccién CALLE36 NO. 18-23 OF 201
)
Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA i
F4
Corrco b i o ML SO H
Teléfono 3204820 esiikinito admonguarinocito@ingenicriadevias.com.co §
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipode CEDULA CIUDADANIA
documento
Niimero de 1073522942
documento
Nombre CRISTIAN CAMILO GARCIA MAZO
Fecha de 07/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 -9

CERTIFICA

Que el afiliado relacionado a continuacién se encuentra vinculado con nuestra compafiia bajo la afiliacion No.
9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I Nimero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
DANIEL ALVEIRO C.C. 1,087,408,771 13/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

1IZQUIERDO PANTOJA

Cordialmente,

C_ |

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el jueves 12 de febrero de 2026 a las 03:25:46 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

1.087.408.771

NUN

IZOQUIERDO PANTOJA

DANIEL ALVEIRO

‘\.-\ o~ -
X
LW

recHa DE NACIMIENTO  12-JUN-1986

TUQUERRES
(NARINO)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.66 A+ M
ESTATURA GS RH SEXOQO

22-MAR-2005 TUQUERRES ‘
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION C%
REGISTRADORA NACIONAL

ALMABEATRIZ RENQIFC G282

P-2314200-53 137881-M- 108740877 1-20050807 0285505154A 02 198535043
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ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informaci6n de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de Seguridad
Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bdsica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1087408771
NOMBRES DANIEL ALVEIRO
APELLIDOS IZQUIERDO PANTOJA
FECHA DE NACIMIENTO i Py
DEPARTAMENTO NARINO
MUNICIPIO IMUES
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
NUEVAEPS CABEZA DE
ACTIVO SA. -CM SUBSIDIADO 01/10/2016 31/12/2999 FAMILIA

Fechade | 02/20/2026 | Estacién
Impresién: | 23:02:48 |de origen:

192.168.70.220

La informaci6n registrada en esta pégina 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 Proteccién
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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién Efectiva
hace referencia a la fecha en la cual inicia la afiliacién para el usuario, la cual fue reportada por la EPS 0 EOC,
sin importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora
bien, la Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con
la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o 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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacién; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como
complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los
servicios de salud a los usuarios.

https:/aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsulta.aspxtokenld=VAfaafGgBXUiuyHsb87HTw== 12
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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
NIT 800.224.608-8

CERTIFICA QUE:

DANIEL ALVEIRO IZQUIERDO PANTOJA, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.087.408.771, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacién se expide el 21 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:
Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Scanned with

i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

&) Compil]ima g¥te @ Qe

CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260217404947  Fechade 17/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio §>

Tipo de NIT
documento
Himer ke 901995102
documento
Razén social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccién CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento D200 " Ciudad D.C BOGOTA
: Correo S B S S :
Teléfono 3204820 R admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electronico
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Niimero de 1087408771
documento
Nombre DANIEL ALVEIRO IZQUIERDO PANTOJA
Fecha de
afiliacion 13/02/2026
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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30029897 FORMULARIO UNICO DE AFILIACION Y nueva
JHITK K AEGISTRO DE NOVEDADES AL SGSSS .1 .o

NIT. 900.156.264-2

No.Radicacién: 136997 [muannamr.m:m
02 | 02 202

I. DATDS m_méurrﬁ Lea ente las instrucci antes de diligenciar este formulario
1. TIPO DE TRAMITE 2. TIPD DE AFILIACION 3. REGIMEN A
8. REPORTE DE izan =l 1 | A.Contributi
A RFIUJ\CION,:' NOVEDADES A. Individual: a}gshaa ?e'}'amiliall—l 9 m:;lglar_lpp 'l:l B. Colecti I:l Cc. | |_[ D. De oficio ]:| 8. Sub .J.IJ!JVO
4.CONTRIBUCION 5| No |[S.TPODE , coypante [X | C. Beneficiario 6.TIPODE A Dependiente C. Pensionado | | 7. c0DIGO
. SOLIDARIA :l III ABLAN B. Cabeza de Familia |:| D. Afiliado adicional |:| COTIZANTE B. diant: . A1778
A. AFILIACION
1. DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION ( Del cotizante o cabeza de familia)
(8. APELLIDOS Y NOMBRES
pRIMER ApeLLIDg DIAZ secunpo apeLing PEREZ priver nomsre MARIA secunoo nomere ALEJANDRA
9. TIPO DOCUMENTD | = M| WS || T1 | ©.C 190, NOMERO DOCUMENTD . SEXO X |12.sEx0 X [m][T [nB]otro
DE IDENTIDAD oL E e e as ot DE IDENTIDAD 1109300296 W BIOLOGICO [ ! IDENTIFIGAGION Cua|l? | |
1
" COLOMBIA Uit COLOMBIA™ | TOuMA o | eesmorvicieio e | o | oxs | 100w
Il DAYOS COMPLEMENTARIOS
(16. ETNIA R ONeENA D (18. DISCAPACIDAD . o 1 19. TIENE ENCUESTA 20, cLasipcacion | NIVEL GRUPO 21. GRUPD POBLACION 22. ARL 7
6 | SI ] NO [XT] DISCAPACIDAD SISBENZS) [ NO (X[ sissen . FepECAL J_ POSITIVA
23, AFP 24.18C 25. TARIFA CONTRIBUCION DIRECCION
PORVENIR $2,800,000.00 SOLIDARIA $0.00 26. RESIDENGIA | CALLE 2 N° 4-33
TELEFOND TELEFONO CORREO ELECTRONICO DEPARTAMENTO
FLIO ceLuLan 3108649897 ad4768108@gmail.com TOLIMA
MUNICIPIO/ DISTRITO LOCALIDAD/COMUNA ZONA lirs
FRESNO RARGERA [X] S6MIERo[ ] Bifhso[ ] R [ | 2099
V. DATOS DE IDENTIFICACION DE LOS MIEMBROS DEL NOCLEO FAMILIAR - Datos de identificacién del beneficlario 0 (a) del
(27. APELLIDOS Y NOMBRES i
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDOD NOMBRE
28, TIPO DOCUMENTO| 1! C.E.| 20, NUMERD DOCUMENTO 30, SEXO F |31.sEx0 = I M I I |-" :I Otro
DE IDENTIDAD DE IDENTIDAD BloLOGICO [ IDENTIFIGAGION [ - o
32. NACIONALIDAD 33. LUGAR DE | C = EE R 34. FECHA .
“cl“lmi r | MUNICIFIO WH[EHTB DIA
}M__,_micw de identificacion de los beneficiarios y de los afiliados adicionales
o5 A DE 108 BENEFICIARIOS 36. TIED OF DOSAWENTO | 37. WimeRo DE IDENTIDAD (38, NAcionALIDAD |3 e o [ES | Ao
81
B2
B
i b L]
Datos complementarios del Beneficiario | . owroosponucion |©siseinr g8 49. DISCAPACIDAD | 40NN |51, Datos de residencia ZONA
| [ 43 PAREWTESGH | GA. ETWIA | A5, COMUNIDAD | i SI | NO | mwer | cRuro | si | no | BiiRmiian| SI | MO | oeramamento TALNICIPIG) GISTAITD |cimtioms wawssas | cona rovwsss | mial nispenss | RESTO RUMAL
B1 I.l:] II.|:|
B2 |,|:| ||.|:|
b3 [
B4 |.|:‘] ||‘|:|
851 v
TELEFONO FLJO Y/0 CELULAR | poramiomosbhiine, DIREGGIGN LRI/ CORREO ELECTRONICO 53. IPS i By ctumane e
B1
B2
B3
B4
& J
V. DATOS DE IDENTIFICACION DEL EMPLEADOR Y OTROS APORTANTES Y/0 INDEPENDENTE POR PRESTACION DE SERVICIO O DE LAS ENTIDADES RESPONSABLES DE LA AFILIACIGN COLECTIVA, INSTITUCIONAL O DE OFICID
55. Nombre o razon social 56. Tipo documanto de Identificacion 57. Namero del documento de idenlificaclon %.‘;“::..;‘:;;"?:‘.:';‘.ia.'.“,;‘.‘:'m.
‘union temporal tolima vial 2026 . | T | I e|sc|ralco ‘ 1901995102
‘sn-unmmw 2 B S —
CL 36 18 23 OFC 201 3182655950 ' """ | LICITACIONES.INGENIERIADEVIAS@GMADISTRITO CAPITAL BOGOTA

B. REPORTE DE NOVEDADES

("80. TIPO DE NOVEDAD 8. INICIO DE RELACION LABORAL O ADGUISICION DE CONDICIONES PARA GOTIZAR | X 15. TRASLADD
1. MODIFICACION DE DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION [ 10. TERMINACION DE LA RELACION LABORAL O PERDIDA DE LAS CONDICIONES (| A) MISMO REGIMEN E
2, CORRECCION DE DATOS BASICOS DE IDENTIFICACION PARA SEGUIR COTIZANDO — B) DIFERENTE REGIMEN
3. ACTUALIZACION DEL DOCUMENTC DE IDENTIDAD [C_] 11.INSCRIPGION EFS RETORNOD AL PAIS.1. RETIRO DE CONTRIBUCION SOLIDARIA. | :5 it el ety s roprreemninicat %
5 f 7. AEPORTE DEL TRAMITE DE PROTECCION AL CESANTE
4. ACTUALIZACION Y/O CORRECCION DE DATOS COMPLEMENTARIOS L g%f&%" T A N A R I — 18, REPORTE DE LA CALIDAD DE PREPENSIONADO =l
5. TEAMINACION DE LA INSCRIPCIGN EN LA EPS Cddigo: 13. DESVINGCULAGION A UNA ENTIDAD AUTORIZADA PARA REALIZAR AFILIACIONES 10. REPORTE DE LA CALIDAD DE PENSIONADD —
6. REPOATE DE PAGO A TRAVES DE UNTERCERD  Cédigo: e COLECTIVAS 20. INGRESO A CONTRIBUCION SOLIDARIA. =]
7. INCLUSION DE BENEFICIARIOS O DE AFILIADOS ADICIONALES by s e e e #1. AETIRG: DE CONTRBLCION SOL IGARIA. [ —
|_ 8- EXCLUSION DE BENEFICIARIOS O DE AFILIADOS ADICIONALES B) AL REGIMEN SUBSIDIADO [
VI. DATOS PARA EL REPORTE DE LA NOVEDAD
61. DATOS BA DE IDENTIFI 0
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO PRIMER NOMBRE SEGUNDO NOMBRE
TIPO DOCUMENTO |22 |CF | NOMERO DOCUMENTO 62. SEXO © |63, SEXD F | M | I |55!'; | Otro
DE IDENTIDAD sc.leo|erT DE IDENTIDAD BloLdGico [ IDENTIFIGAGION Cual?
64. FECHA it |Faaci i 65. EPS 66. FECHA DE 02 | 02 |2026 67. MOTIVO DE 8. CAJA OF COMPENSACION FAMILIAR 0 PAGADON OE PENSIONES
NACIMIENTO WIES | ANE | ANTERIOR NOVEDAD | M d TRASLADD  Codigo ¥,
Vil. DECLARACIONES Y AUTORIZACIONES
~
60. Declaracion de dependencia de los y afiliados adicionales: Declaro bajo Ia gravedad de juramento que sl{los) Bar T ) dep de mi. |
70. D 6n da la no obligacitn de afiliarse al Régimen Contributivo, Especial o de Excapeit ]
71.D de de de fuerza mayor o caso fortuito que impiden la ga de los oS que Ia condicién de beneficiarios. Anexo soporte de la Entidad o
72. Dach iGn de no i diacion del cotizante, cabeza de familia, bensficiarios o afiliados adicionales en una Institucion Prastadora de Servicios de Salud. =
73. Autorizacion para que la EPS solicite y obtenga datos y copla de la historia clinica del cotizante o cabeza de familia y de sus bor o afillados ]
T4. Autorizacién para que la EPS reporte la informacién que se genere de la afillacién o del reporte de novedades a la base da datos de afiliados vigentes y a las entidades pablicas que por sus funciones la requieran. B
75. Autorizo para que la EPS realice el manejo de los dalos personales del cotizante o cabeza de famifia y de sus b ficsi o afifados adicionales, de do con lo isto en la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013, :l
T8. a). Autoriza mi consentimiento explicito para que Nuevs EPS establezca comunicacion a través de SMS, EMAIL, Pégina Web, Notificaci App, LI das Telefbnicas, WhatsApp v ofros canales, para recibir mensajes informativos | X |
b). Autorizacién para que la EPS me can fines sabre la 4n de da sahid dentro de los horarios regulares, incluso si astay reg io en el "Registro de NOmems (RNE) =
77. A ién de las dici para vincul a la Contribucién Sclidaria y de realizar los pagos correspondientes. ==
|_ 78. Acep de la actuali del grupo tamiliar y las tarifas en G i ia, segiin la del Sisbén vigente. ol
ViIl. CONTRIBUCION SOLIDARIA
78. En caso de ausencla o fallecimlento del cabeza de famllia reporte la persona de su grupo familiar que hara cargo del pago de la Contribucién Solidaria
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ENTREGA CARTA DE DERECHOS Y DEBERES
Y CARTA DE DESEMPENO

nueva

eps
gente cuidando gente

NIT. 900.156.264-2

Autorizacion de mensajes de texto. (circular externa 000016 mayo de 2013)

/Yo. MARIA ALEJANDRA DIAZ PEREZ identificado (a) con | | | | C¢ | | | | h
nimero 1109300296 de FRESNO , certifico que:
1 ; Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPSle
hizo entrega de la carta de derechos y deberes del afiliado y del  SI[1 No[]
paciente?
2 ;Previo al diligenciamiento del formulario de afiliacion, la EPSle Asi mismo autorizo a NUEVA EPS, para que envie informacién al
hizo entrega de la carta de desempefio donde se presenta de  SILINo[l | teléfono celular No. 3108649897
manera clara su puesto en el ranking? ylo correo elecironico: ad4768108@gmail.com
3 gléfggc?éﬁ?;tenido de la carta de derechos y deberes del afiliado y SiC] NoCd SiCINoO
' Autorizo la entrega de la carta de Derechos y I?eberes del Afiliado y
) ) ~ ] carta de Desempefio, en formato electronico. SICINol]
4 ;Leyo el contenido de la carta de desempefio de la EPS? SICI NoJ ’ -
Consulte la carta de derechos y deberes y la carta de desempefio en el
5 ;Si tuvo alguna duda sobre el contenido de la informacién, fue SiCI No[J micrositio Web https://www.nuevaeps.com.co/carta-derechos-deberes
9 asesorado adecuadamente por la EPS? Evitando impresiones para ser amigable con el planeta SI [] NO [] )
Declaracién juramentada de convivencia: Declarar que convivo con el(la) sefior(a) Identificado(a) con
No. desde el dia del afio
rdialment Afiliado manifiest n n firmar, autoriza a:
Cordialmente, ]qutq{)'k.\t ado manifiesta que no sabe 0 no puede firmar, autoriza a
Firma: Firma:
Tipo ID: ¢cc No. |D: 1109300296 Tipo ID: No. ID:
Fecha de Solicitud; 0%/02/2026 Fecha (dd/mm/aaaa):
Direccion: CALLE 2 N° 4-33 Direccion:
Tel: 3108649897 Municipio: FRESNO Tel: Municipio:
Departamento: TOLIMA Huella Departamento:

Manifiesto con mi firma la aceptacion de todas las declaraciones y términos incorporados en este formato y el consentimiento expreso, previo e informado en relacion con el tratamiento de mis datos personales que hara

NUEVA EPS S.A., en sujecion a la politica para el tratamiento de datos personales de la NUEVA EPS S.A..

Autorizaciones

En virtud de la anterior certificacion, autorizo expresamente y conforme a lo
dispuesto en los articulos 14 y 15 de la Ley 527 de 1995, a NUEVA EPS S.A.
para que me remita informacién en forma de mensajes de datos, a través de
mecanismos como sms -short message service - , correos electronicos y redes
sociales, relacionada con los servicios de NUEVA EPS S.A. y la carta de derecho
de deberes.

Autorizo de manera expresa a NUEVA EPS S.A. y/o a la persona natural o
juridica a quien ésta encargue, para que recolecte, almacene, use, haga circular,
actualice o suprima mis datos personales, para acceder a los servicios de la
NUEVA EPS S.A. y para el cumplimiento de la carta de derechos y deberes.

Aviso de privacidad

Hago constar expresamente que NUEVA EPS S.A. me informé sobre los
siguientes derechos que me asisten como titular de datos personales:

* Acceder los datos personales que hayan sido objeto de tratamiento conforme a
lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y las deméas normas que la modifiquen,
adicionen o complementen.

* Conocer, actualizar y rectificar los datos personales frente al responsable del
tratamiento y al encargado del tratamiento. Este derecho se podréa ejercer, entre
otros datos, en relacion con datos parciales, inexactos, incompletos,
fraccionados, que induzcan a error, 0 aquellos datos cuyo tratamiento esté
expresamente prohibido o no haya sido autorizado.

* Solicitar prueba de la autorizacién otorgada al responsable del tratamiento, salvo
cuando expresamente se exceptle como requisito para el tratamiento, de
conformidad con lo previsto en el articulo 10 de la Ley 1581 de 2012.

* Ser informado por el responsable del tratamiento o el encargado del tratamiento,
previa solicitud, con respecto del uso que le ha dado a los datos personales.

* Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por
infracciones a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012 y las demés normas que la
modifiquen, adicionen o complementen.

* Revocar la autorizacion y/o solicitar la supresion del dato cuando en el
tratamiento no se respeten los principios, derechos y garantias constitucionales y
legales. La revocatoria y/o supresion procedera cuando la Superintendencia de
Industria y Comercio haya determinado que en el tratamiento el responsable o
encargado han incurrido en conductas contrarias a esta ley y a la constitucion.
En cumplimiento de la Ley 1581 de 2012 y el Decreto 1377 de 2013 y las demas
normas que los modifiquen, adicionen o complementen, le informamos que usted
puede conocer la politica de tratamiento de los datos personales de NUEVA EPS
S.A., através de los siguientes mecanismos que ponemos a su disposicion:

Sitio web: www.nuevaeps.co

Régimen Contributivo:

Linea Gratuita: 01 8000 954400

Linea de atencion en Bogota: (601) 307 7022
Régimen Subsidiado:

Linea Gratuita: 01 8000 95 2000

Linea de atencion en Bogota: (601) 307 7051

Oficinas de atencién al afiliado de NUEVA EPS S.A.
Conmutador: (601) 419 3000
Direccion Administrativa: Carrera 85k No 46A — 66 Piso 2

Sr.(a) afiliado(a), la informacion por usted suministrada en este formato, asi como
la relacionada en el formulario de afiliacion y/o demés documentos anexos, seran
utilizados por NUEVA EPS S.A. como responsable del tratamiento de la
informacion Gnicamente para los fines especificos relacionados con la
administracion y prestacion de servicios en salud de Plan Obligatorio de Salud, de
acuerdo con la Ley 1581 de 2012 “Habeas Data”; dicho tratamiento podra
implicar la trasferencia, trasmision y/o recepciéon de los datos, y el cual se
realizara a través de si misma, terceros encargados de tratamiento de
informacién o de sus aliados comerciales, para fines comerciales y para la
correcta prestacion del servicio, de la forma indicada en los Términos y
Condiciones de cada uno de sus portales y de la Politica de Confidencialidad y
Proteccién de Datos.

INFORMACION PARA SER DILIGENCIADA POR EL TRABAJADOR INDEPENDIENTE CUYO INGRESO SEA IGUAL 0 SUPERIOR A 1 SMMLV

ACTIVIDAD ECONOMICA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES |  ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES |  INGRESO BASE DE COTIZACION posee | S pRoDUCTOR |
POSITIVA PORVENIR 2800000 VIVIENDAPROPIA | NO AGROPECUARIO | no
i i i i Posicién 5 ; ;
_— Ninguno [ ] Secundaria [] Normalista [] Profesional [ ] Doctorado [ | e nal  PatronEmpleador D Contratista D Trabaja por su Cuenta D
Escolaridad | preescolar D ﬂ:ﬂ:@:{:ﬁ:,,‘}}:g?;{o bisico) D Téenica Profesional D Especializacion D Uttimo Grado I(?iCi? t Ein vt
i thoni ontrato ontrato
Bésico Primaria D mﬁﬁﬂghﬂw} D Tecnoldgica D Maestria D Aprobado
SENOR USUARIO: TRABAJADOR INDEPENDIENTE O CONTRATISTA, RECUERDE REPORTAR LA NOVEDAD DE RETIRO EN LA PLANILLA DE PAGO A PARTIR DEL MOMENTO QUE DECIDANO CONTINUAR CON LOS SERVICIOS DE SALUD, EL NO HACERLO
LE GENERAMORA, LA CUAL TENDRA VIGENCIA HASTA EL MOMENTO EN EL QUE REPORTE SU RETIRO AL SISTEMA. DECRETO 806 ART. 57 DE 1998 Y ART. 59 DECRETO 1406 DE 1999.

SOLO DILIGENCIAR SI ES COTIZANTE | Nombre del Tercero

INDEPENDIENTE PAGO POR TERCERO

NIT ccC. CE.

Tipo de Identificacion del Tercero que realiza el Aporte | DV

Identificacion pa| | TI.| |[c.D.

INFORMACION PARA SER DILIGENCIADA POR LA EPS

Nombre del ASESOR o PROMOTOR CODIGO ASESOR o PROMOTOR

Yenifer Dayana Ortiz Rubio A1778

Nombre de OFICINA

CIUDAD Y FECHA




porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

MARIA ALEJANDRA DIAZ PEREZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.109.300.296, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 1 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

..-Q:

Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Sacledad Administradors de Fondos de Pensionss y Cesantias 5.4, - Mit. BOOD, 144 .331-3 Fillal de AVA L
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260203402722 " echade 03/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio &)

Tipo de NIT

documento

Nimendde 901995102

documento

Razo6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento gOCGOTA Ciudad D.CBOGOTA

/ Correo Ol ) L A

Teléfono 3204820 - admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico
DATOSDEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

hitmero de 1109300296

documento

Nombre MARIA ALEJANDRA DIAZ PEREZ

bechards 02/02/2026

afiliacion




Asociacidn de Ingenieros en Seguridad, Salud y Medio Ambiente
AISSMA S.A.S NIT N° 901203281-3

CERTIFICADO DE CAPACITACION Y ENTRENAMIENTO PARA TRABAJO EN ALTURA
normatividad 4272 del 2021.

AWGRE14032

CERTIFICA QUE:

MARIA ALEJANDRA DIAZ PEREZ

CC 1109300296 DE FRESNO

Asistio y Aprobd el curso de

Trabajo Seguro en Alturas
Nivel Reentrenamiento

Con una Intensidad de 8 Horas
El 8 de FEBRERO de 2026 en Soacha Cundinamarca.
Expedido el 8 de FEBRERO de 2026, en Soacha Cundinamarca.

RAZON SOCIAL

UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

REPRESENTANTE LEGAL: DIANA PATRICIA PAZ ACOSTA
NIT. 901995102-0
ARL: AXA COLPATRIA

Autorizacion N° 08SE2019220000000026246 Emitida por el Ministerio de Trabajo, <>

autorizado en . Cll 53 NO 7-3 Soacha Cundinamarca
ICONTEC INTERNACIONAL
Certificado No. CS CER684995 certificacion NTC 6072 DEL 2014
Fecha Otorgamiento 2025-07-17
Fecha de Vencimiento 2028-05-08

En Testir:nonio. L*{l“?f"" /
| gt —— |

bt ¥ e Allison Lorena Montafio Rios /
abio Fonseca Fuquen Entrenadora De Trabajo En Alturas
Representante Legal Licencia S.S.T 14 - 04/01/2022

WWW.aissma.com.co Cll 53#7-37 Soacha, Cundinamarca 3235867215

Puede validar este certificado en la web del ministerio del trabajo o comunicdndose con nosotros al correo:
aissmaing@gmail.com



http://www.aissma.com.co/
mailto:aissmaing@gmail.com

AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | Namero de Fecha de Clasede Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
JESUS HERNANDO C.C. 4,752,686 13/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
HERNADEZ
LEIDY VANESA PLAZA C.C. 1,002,966,077 13/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

ORTIZ

Cordialmente,

(|

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el miércoles 11 de febrero de 2026 a las 03:46:23 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.

Pag 1del
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REPUBLICA DE COLOMBIA .
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADAN!A

Ceesn1.002. 966.077
PLAZA ORTIZ
APELLIDOS

LEIDYVANESA _'

NOWS “ {

":7.}; i% \/a ﬂeso@aza

-d..u~- ......_..-t..___.... - ,.«....._. «L

rIRMA
T
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FECHA DE NACIMIENTO  30-OCT-2002

POPAYAN
(CAUCA)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.55 O+
ESTATURA G.S. RH
30-0OCT-2020 POPAYAN

FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

P-1100100-01175777-F-1002966077-20201104 0072293393A 1 8500897908
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E.P.S.Sanitas

Sanitas Internacional

CERTIFICADO DE AFILIACION AL POS DE EPS SANITAS
La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantia y prestacién del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Leldy Vanesa Plaza Ortiz, identificado(a) con CC numero 1002966077, est registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la sigulente informacién:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1002966077

NOMBRES Y APELLIDOS Leldy Vanesa Plaza Ortiz

TIPO DE AFILIADO Titular

PARENTESCO Titular

FECHA DE NACIMIENTO 30/10/2002

ESTADO DE LA AFILIACION 0 Tiene Derecho A Cobertura Integral
CAUSA ESTADO DE AFILIACION 10 - Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS 01/11/2019

FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS 56 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS Sin semanas reportadas en EPS SANITAS
SEMANAS COTIZADAS EN ULTIMO ARO 47 semanas

REGIMEN Contributivo

FECHA DE AFILIACION AL REGIMEN 14/01/2025

NIVEL SISBEN 1

EMPLEADOR(ES)*

N.LT. 801476491 CONSORCIO SAN SEBASTIAN 064 Desde
10/04/2025 - Vigente N.I.T. 901464622 PRODUCTOS DILICCIA
SAS Desde 14/01/2025 Hasta 01/04/2025

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

LEIDY VANESA PLAZA ORTIZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.002.966.077, se encuentra
afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 24 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

..-Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Sacledad Administradors de Fondos de Pensionss y Cesantias 5.4, - Mit. BOOD, 144 .331-3 Fillal de AVA L
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260217404944  echade 17/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio &)

Tipo de NIT

documento

Nimendde 901995102

documento

Razo6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento gOCGOTA Ciudad D.CBOGOTA

/ Correo Ol ) L A

Teléfono 3204820 - admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico
DATOSDEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

hitmero de 1002966077

documento

Nombre LEIDY VANESA PLAZA ORTIZ

bechards 13/02/2026

afiliacion




A A .

’

AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.

Pag.1del
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ADRES
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de Seguridad Social
en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 13566308
NOMBRES EDWIN FERNANDO
APELLIDOS RIOS CHACON
FEGHA DE NACIMIENTO v
DEPARTAMENTO CAUCA
SANTANDER DE
MUNICIPIO P
Datos de afiliacién :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
NUEVAEPS CABEZA DE
ACTIVO JEVAER SUBSIDIADO 0111212020 08/03/2026 iBEZA

Fechade | 02/22/2026 | Estacién
Impresién: 11:18:35 |de origen: 192.168.70.220

La informacion 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 Proteccién 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 afiliacién contenidas en esta consulta, se aclara que la Fecha de Afiliacién Efectiva
hace referencia a |a fecha en la cual inicia la afiliacion para el usuario, la cual fue reportada por la EPS o EOC, sin
importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la
Fecha de Finalizacién de Afiliacién, establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de
la novedad que haya presentado la EPS o 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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacidn; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como
complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los
servicios de salud a los usuarios.

https://aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsuilta.aspx?tokenld=cvBSU+b6CEhjTA2iGktSNg== 12
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
NIT 800.144.331-3

CERTIFICA QUE:

EDWIN FERNANDO RIOS CHACON, identificado(a) con cédula de ciudadania 13.565.308, se encuentra
gfiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir y al Fondo de Cesantias Porvenir.

La presente certificacién se expide el 22 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

Tenga en cuenta:

Es Importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el ingreso que
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

Grupo

Sociedasl Administiradors da Fondos de Pensiones y Cesantlas S A - Nit. 800,144 .331-3 Filial de AVA L
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260216404960  echade 16/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio &)

Tipo de NIT

documento

Nimendde 901995102

documento

Razo6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201

Departamento gOCGOTA Ciudad D.CBOGOTA

/ Correo Ol ) L A

Teléfono 3204820 - admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
electrénico
DATOSDEL TRABAJADOR:

Tipo de CEDULA CIUDADANIA

documento

hitmero de 13565308

documento

Nombre EDWIN FERNANDO RIOS CHACON

bechards 09/02/2026

afiliacion




AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | Namero de Fecha de Clasede Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo
JESUS HERNANDO C.C. 4,752,686 13/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
HERNADEZ
LEIDY VANESA PLAZA C.C. 1,002,966,077 13/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5

ORTIZ

Cordialmente,

(|

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el miércoles 11 de febrero de 2026 a las 03:46:23 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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QCOIpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a JESUS HERNANDO HERNANDEZ identificado/a con
documento de identidad Cédula de Cludadarifa nimero 4752686, se encuentra afiliado/a desde 01/03/2012 al
Régimen de Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de
Pensiones COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogota, el dia 24 de febrero de 2026.

‘_gt/, 7

—

—

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afiliaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econémicas, esta sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

Colpensiones
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260217404945

Fecha de

radicado 17/02/2026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de
documento

Numero de
documento

Razon social

NIT

901995102

UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026

VIGILADO SuperSubsidio Q)

Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA
; Corrco o : 5 g .
Teléfono 3204820 alectrdiliin admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Nimero de 4752686
documento
Nombre JESUS HERNANDO HERNANDEZ
Fecha de 13/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacién se encuentran vinculados con nuestra comparfiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Unién Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. | NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide a través de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacién adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogota 4235757.
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccién

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) TORRES GAITAN LEONARDO MAURICIO Identificado(a) con CC nimero 93.299.415 se encuentra afiliado(a)
en Pensiones Obligatorlas a PROTECCION, desde el dia 02 de septiembre de 2004 y sus recursos se encuentran distribuidos
como se enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. EI 100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se explde a peticion del(la) interesado(a) el dia 21 de febrero de 2026.

Cordialmente,

d

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constandia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacién comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogota (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
o llamanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocall/proteccion/

Pag 1de1

¢ Scanned with !
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

21/2/26, 14:46
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ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE >
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 93299415
LEONARDO
NOMBRES MAURICIO
APELLIDOS TORRES GAITAN
FECHA DE NACIMIENTO s prapes
DEPARTAMENTO TOLIMA
MUNICIPIO LERIDA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION | FINALIZACIONDE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO | 17/03/2022 | 31/12/2999 Cﬁiﬁf" EE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S A.
CM
Estacion
Fecha de |02/21/2026 o dob ol i
imprecion:| 14:46:02 | de [2801:12:c800:2070:1
origen:

La informaci6n 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 Proteccién 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

https://aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsulta.aspxtokenld=T66/1SKukGWHO5PZ+0fdw==
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

Fecha de

RADICADO No. 260209403855 :
radicado

09/02/2026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de NIT
documento
Niieso,do 901995102
documento
Razon social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
)
Degitauieito g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA E
C. 3
Correo ST S W~ 'ﬁ
Teléfono 3204820 S admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co §
DATOS DEL TRABAJADOR: §
Tipo de
d CEDULA CIUDADANIA
ocumento
P 93299415
documento
Nombre LEONARDO MAURICIO TORRES GAITAN
Fecha de
afiliacién 07/02/2026

Scanned with

{8 CamScanner’’
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Asociacidn de Ingenieros en Seguridad, Salud y Medio Ambiente
AISSMA S.A.S NIT N° 901203281-3

CERTIFICADO DE CAPACITACION Y ENTRENAMIENTO PARA TRABAJO EN ALTURA
normatividad 4272 del 2021.

AAVIC37450

CERTIFICA QUE:

LEONARDO MAURICIO TORRES GAITAN

CC 93299415 de LIBANO

Asistio y Aprobd el curso de

TRABAJO SEGURO EN-ALTURAS
TRABAJADOR AUTORIZADO

Con una Intensidad de 32 Horas
Desde el 8 de FEBRERO al 11 de FEBRERO del 2026 en Soacha Cundinamarca.
Expedido el 11 de FEBRERO de 2026, en Soacha Cundinamarca.

RAZON SOCIAL
UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
REPRESENTANTE LEGAL: DIANA PATRICIA PAZ ACOSTA >

NIT. 901995102-0

ARL: AXA COLPATRIA
Autorizacion N° 08SE2019220000000026246 Emitida por el Ministerio de Trabajo,
autorizado en ClI 53 NO 7-3 Soacha Cundinamarca
ICONTEC INTERNACIONAL
Certificado No. CS CER684995 certificacién NTC 6072 DEL 2014
Fecha restauracién 2025-07-17
Fecha de Vencimiento 2028-05-08

En Testimonio, <>

- r__;h____._.'
Yy ]dvﬁr Castafieda
Fabl Fp’nseca Fuquen = Entrenador De Trabajo En Alturas /
Representante Legal Licencia S.ST. 5203/2018
WWW.aissma.com.co Cll 53#7-37 Soacha, Cundinamarca 32358672 15//

Puede validar este certificado en la web del ministerio del trabajo o comunicdndose con nosotros al correo:
aissmaing@gmail.com



http://www.aissma.com.co/
mailto:aissmaing@gmail.com
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

EDWIN FERNANDO RIOS C.C. 13,565,308 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CHACON
RICARDO ANTONIO CELY C.C. 74,326,686 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
JULIO ENRIQUE CELY C.C. 74,326,857 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARO
LEONARDO MAURICIO C.C. 93,299,415 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
TORRES GAITAN
CRSITIAN CAMILO GARCIA C.C. 1,073,522,942 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MAZO
CAMILO ANDRES FALLA C.C. 1,106,332,749 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MURILLO
DUVAN NOVOA SUAREZ C.C. 1,106,333,968 07/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CRISTIAN JAVIER MESA C.C. 1,121,956,173 09/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
CARDENAS

Cordialmente,

N

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 6 de febrero de 2026 a las 04:12:43 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIiA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

nuvero  1,106.333.968
NOVOA SUAREZ

APELLIDOS

DUVAN
‘.N’tl\:'lhnﬁh‘

e ——

) .
DNan oty sosret

| FIIWRMA

FecHA DE NAoMiENTO 12-FEB-1995

FALAN .
(TOLIMA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.64 O+ M
ESTATURA s G.S. RH SEXO

12-JUL-2013 FALAN sl -
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION fevt sl

INGICE DEREGHO REGISTRADOR NACIONAL

CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES
|k
L]
i

*=*~1n71.M.1{06333968-20131010 0035407385G 1 33702628
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(?Colpensiones

LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES
CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la sefior/a DUVAN NOVOA SUAREZ identificado/a con documento de
identidad Cédula de Cludadanfa nimero 1106333968, se encuentra afiliado/a desde 22/03/2022 al Régimen de
Prima Media con Prestacién Definida (RPM) administrado por la Administradora Colombiana de Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificacién se expide en Bogot4, el dia 11 de febrero de 2026.

s
- Mﬁ’/

Rosa Mercedes Nino Amaya
Direccién de Afillaciones

Nota: Certificado generado desde la pagina Web. Este documento no es valido para el reconocimiento de
prestaciones econdmicas, estd sujeto a verificacién y no tiene costo alguno.

<
Seds Pdncpal 7 Ne -2, Bopeti © C. Colomtis Dicecchin comiapendencia: Cormem & he. 543 Lok &4 Urtien Basane | Sogued [
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(W
ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacién en la Base de Datos Unica de Afiliados —- BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE =
IDENTIFICACION
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1106333968
NOMBRES DUVAN
APELLIDOS NOVOA SUAREZ
FECHA DE NACIMIENTO s
DEPARTAMENTO TOLIMA
MUNICIPIO FALAN
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION  |FINALIZACION DE| AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN | SUBSIDIADO | 17/03/2022 | 31/12/2999 Cﬁiﬁfﬁ EE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S A.
CM
Estacién
Fecha de [02/11/2026
Impresién:| 15:06:43 de 1192.168.70.220
origen:

La informacién 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 Proteccién 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 actualizacion de las bases de datos de afiliacion que
opera la Administradora de los Recursos del Sistema General de Seguridad Social en Salud -
ADRES".
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260209403849

Fecha de

ssilleads 09/02/2026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

VIGILADO SuperSubsidio Q)

documento NIT
e 901995102
documento
Raz6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccién CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA
. Correo . ; B o
Teléfono 3204820 eleciréiiics admonguarinocito@ingenicriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Miimero e 1106333968
documento
Nombre DUVAN NOVOA SUAREZ
Fecha de 07/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIA
DENTIFICACION PERSONAL
A D CIUDADANIA

1.005.821.225
GUZMAN HERNANDEZ

DANILO ARMANDO
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porvenir

sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

DANILO ARMANDO GUZMAN HERNANDEZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.005.821.225, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 2 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes

..-Q:

Tenga en cuenta:

En este momento de su vida, lo que mas le conviene es estar en un fondo privado como Porvenir, ¢ por que? porque esta
acumulando semanas, ahorrando dinero y obteniendo rendimiento.

Grupo

Sacledad Administradors de Fondos de Pensionss y Cesantias 5.4, - Mit. BOOD, 144 .331-3 Fillal de AVA L
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ADRES

ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados — BDUA en el Sistema General de
Seguridad Social en Salud

Resultados de la consulta

Informacién Bésica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE &A
IDENTIFICACION
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1005821225
NOMBRES DANILO ARMANDO
APELLIDOS GUZMAN HERNANDEZ

FECHA DE NACIMIENTO e

DEPARTAMENTO TOLIMA

MUNICIPIO PALOCABILDO
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE
AFILIACION FINALIZACION DE AFILIADO
EFECTIVA AFILIACION
SALUD TOTAL
ENTIDAD
PROMOTORA DE
SALUD DEL
ACTIVO REGIMEN SUBSIDIADO | 24/04/2023 | 31/12/2909 C?:ifn?iﬁ EE
CONTRIBUTIVO Y
DEL REGIMEN
SUBSIDIADO S.A. -
CM
Fecha de |02/24/2026 | EStacion
impresion: | 13:45:28 | 9@ [192.168.70.220
origen:

La informacién 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 actualizacion de las bases de datos de afiliacion que opera la Administradora de los
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260203402719  Fechade 03/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

Tipo de

documento NIT
Nt o8 901995102
documento
Raz6n social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
('
Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA 3
4 N a2
F;
; Correo s | g = . ) §
Teléfono 3204820 alooiciiico admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co a
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de
CEDULA CIUDADANIA
documento
Nimeso g 1005821225
documento
Nombre DANILO ARMANDO GUZMAN HERNANDEZ
Fecha de 02/02/2026
afiliacion
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.
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REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE CIUDADANIA

wovero 1.061.601.463
HOYOS URBANO

APELLIDOS

VICTOR MANUEL

R e

Ve o1 ~f.//0./.._0?3
FIRMA

19-DIC-1997

FECHA DE NACIMIENTO

CALI
(VALLE)

LUGAR DE NACIMIENTO

1.75 O+

ESTATURA G.S. RH
31-DIC-2015 ROSAS
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

REG! mwo::lu:; ONA
JUAN CARLOS GALINDO V-\Ll.h‘.

PRI
R S‘P%FF’ |

1107600 00790789-M-1061601463-20160218 0048474956A 1 44404084

-.—- I

! Scanned with |
i & CamScanner’|


https://v3.camscanner.com/user/download

21/2/26,19:55 aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenid=8x8tT8ethXhVWKThufwipA==

(e -
ADRES
ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacién de afiliacion en la Basc de Datos Unica de Afiliados - BDUA en ¢l Sistema General de Seguridad Social
cn Salud

Resultados de Ia consulta

Informacién Basica del Afiliado : .
COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION cC
NUMERO DE
IDENTIFICACION 1S1dss
NOMBRES VICTOR MANUEL
APELLIDOS HOYQOS URBANO
FECHA DE NACIMIENTO & i
DEPARTAMENTO CAUCA
MUNICIPIO ROSAS

Datos dec afiliacion :

ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ASMET SALUD
ACTIVO EPSSAS.- CONTRIBUTIVO 01/12/2004 31/12/2999 COTIZANTE
CM
Estacién
Fecha de |02/21/2026 g5 . "
Impresién: [ 19:55:19 ori‘:;ﬂ, 2801:12:c800:2070::1

La informacion registrada en esta pégina es reflejo de lo reportado por las entidades del Régimen Subsidiado y el
Régimen Contributivo, en cumplimiento de la Resolucion 1133 de 2021 del Ministerio de Salud y Proteccién 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 actualizacion de las bases de datos de
afiliacién 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 Afiliacién 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
importar que 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 afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de
la novedad que haya presentado la EPS o 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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacién; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacion se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de servicios de salud, como

complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacién de los

serviclos de salud a los usuarios.
https://aplicaciones.adres.gov.co/BDUA_Intemet/Pages/RespuestaConsulta.aspx?tokenld=8x8tT8ethXkVWKThufwipA== 12
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260203402721

Fecha de

radicado 03/02/2026

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio e)

Tipo de NIT
documento
Numero de
Sasiinents 901995102
Razdn social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento g%GOTA Ciudad D.C BOGOTA
: Correo 2 e :
Teléfono 3204820 aleckibiico admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
Tipo de CEDULA CIUDADANIA
documento
Niamero de 1061601463
documento
Nombre VICTOR MANUEL HOYOS URBANO
Pechade 02/02/2026
afiliacion
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Proteccion

Fondo de Pensiones Obligatorias Proteccion

NIT 800.229.739

Hace constar que:

El(la) Sefior(a) HOYOS URBANO VICTOR MANUEL identificado(a) con CC numero 1.061.601.463 se encuentra afiliado(a) en
Pensiones Obligatorias a PROTECCION, desde el dia 08 de noviembre de 2019 y sus recursos se encuentran distribuidos
como se enuncia a continuacion, de conformidad con lo consagrado en el Decreto 2373 de 2010 asi:

1. EI100% al FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PROTECCION MAYOR RIESGO

Esta constancia se expide a peticion del(la) interesado(a) el dia 01 de febrero de 2026.

Cordialmente,

Cesar Mauricio Aubad Echeverry
Equipo Soporte para Clientes

*Importante: Esta constancia solo hace referencia a los productos mencionados anteriormente.

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion comuniquese con nosotros:
Asesor Virtual Pronto en nuestro Portal Web www.proteccion.com y App o comunicarse con la Linea de Servicio en:
Bogoté (601) 482 33 64 — Medellin (604) 510 90 99 — Cali (602) 386 00 80 -
Barranquilla (605) 319 79 99 — Cartagena (605) 642 49 99 — WhatsApp +57 310 220 5575
o llAmanos desde tu computador desde cualquier lugar del mundo ingresando a https://customers.wolkvox.com/clicktocall/proteccion/
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AXA COLPATRIA

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
Nit. 860.002.183 - 9

CERTIFICA

Que los afiliados relacionados a continuacion se encuentran vinculados con nuestra compaiiia bajo la afiliacion
No. 9046715 correspondiente a la empresa Union Temporal Tolima Vial 2026.

Nombre T. I NUmero de Fecha de Clase de Tasa de Centro de
Identificacion inicio Riesgo  Riesgo Centro trabajo
cobertura de trabajo

DANILO ARMANDO C.C. 1,005,821,225 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
GUZMAN HERNANDEZ
VICTOR MANUEL HOYOS C.C. 1,061,601,463 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
URBANO
JESSICA LENIS CORTES C.C. 1,105,786,563 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
MARIA ALEJANDRA DIAZ C.C. 1,109,300,296 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
PEREZ
JENNY CATHERINE C.C. 1,111,199,031 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
FLOREZ BALLESTEROS
BILLY REYNALDO LINARES C.C. 1,116,442,505 02/02/2026 RIESGO V 6.960 CETRAB 5
SEPULVEDA

Cordialmente,

L e

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A.

La presente se expide através de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el viernes 30 de enero de 2026 a las 03:01:40 p. m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a través de nuestra linea nacional 018000-512620 6
en Bogoté 4235757.

Pag 1del


http://www.axacolpatria.co/

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICA N PERSONAL
CEDUA DE CIUDADANIA

« 1.105.786.563

LENIS CORTES

JESSICA
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ADMINISTRADORA DE LOS RECURSOS DEL SISTEMA GENERAL
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

Informacion de afiliacion en la Base de Datos Unica de Afiliados - BDUA en el Sistema General de Seguridad Social
en Salud

Resultados de la consulta

Informacion Basica del Afiliado :

COLUMNAS DATOS
TIPO DE IDENTIFICACION CcC
NUMERO DE

IDENTIFICACION 1106786569
NOMBRES JESSICA
APELLIDOS LENIS CORTES

FECHA DE NACIMIENTO 2l i i

DEPARTAMENTO QUINDIO

MUNICIPIO ARMENIA
Datos de afiliacion :
ESTADO ENTIDAD REGIMEN FECHA DE FECHA DE TIPO DE AFILIADO
AFILIACION FINALIZACION DE
EFECTIVA AFILIACION
ENTIDAD
PROMOTORADE
1 TIZANTE
ACTIVO SALUD SANITAS CONTRIBUTIVO 02/04/2014 31/12/2999 COTIZA
S.AS.
Estacién
Fecha de | 02/21/2026 AR 3 ”
Impresién:| 18:11:12 ori%ee 5 2801:12:¢800:2070::1

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 Proteccién 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
importar que haya estado en el Régimen Contributivo o en el Régimen Subsidiado en dicha entidad. Ahora bien, la
Fecha de Finalizacion de Afiliacién, establece el término de la afiliacién a la entidad de acuerdo con la fecha de
la novedad que haya presentado la EPS o0 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.

La responsabilidad por la calidad de los datos y la informacién 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 informacién; en este caso de las EPS, EOC y EPS-S.

Esta informacién se debe utilizar por parte de las EPS y los prestadores de serviclos de salud, como
complemento al marco legal y técnico definido y nunca como motivo para denegar la prestacion de los

htips:/laplicaciones adres gov.co/BDUA_MterneyPages/RespuestaConsulta.aspx2tokenld=zahNw3EXUHIWEWKKG3TnA== 12
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sélo hay uno

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS PORVENIR
PORVENIR S.A.
En su condicion de administradora del

FONDO DE CESANTIAS PORVENIR
NIT 800 170.043-7

CERTIFICA QUE:

JESSICA LENIS CORTES, identificado(a) con cédula de ciudadanfa 1.105.786.563, se encuentra afiliado(a) al
AL FONDO DE CESANTIAS PORVENIR.

La presente certificacion se expide el 21 de Febrero del 2026.

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
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CERTIFICADO DE RADICACION DE AFILIACION TRABAJADOR

RADICADO No. 260203402720 " echade 03/02/2026
radicado

INFORMACION DE LA EMPRESA:

VIGILADO SuperSubsidio ¢

Tipo de NIT
documento
Numero de 901995102
documento
Razon social UNION TEMPORAL TOLIMA VIAL 2026
Direccion CALLE36 NO. 18-23 OF 201
Departamento gOCGOTA Ciudad D.C BOGOTA
, Correo e < ave :
Teléfono 3204820 elactidiiico admonguarinocito@ingenieriadevias.com.co
DATOS DEL TRABAJADOR:
1o e CEDULA CIUDADANIA
documento
Numees de 1105786563
documento
Nombre JESSICA LENIS CORTES
vegh e 02/02/2026
afiliacion
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