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CALI, 20 DE MARZO DE 2026

Comfenalco Valle
Y delagente

3087000002138759

LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR DEL VALLE DEL CAUCA
COMFENALCO VALLE DELAGENTE

CERTIFICA

Que el (la) sefior(a) LOAIZA TABARES DIEGO FERNANDO, identificado(a) con CC 1143960250 se
encuentra afiliado(a) a la Caja de Compensacion Familiar del Valle del Cauca Comfenalco Valle

delagente, con la siguiente informacién:

Clase de afiliado:
Calidad de afiliado:
Categoria:

Empresa/Contratante/Entidad Pensionadora:
Numero de Identificacion:

Ultima Fecha de afiliacion a CCF:

Fecha Ingreso Empresa:

Su grupo familiar estd conformado por:

Nombre

LOAIZA CASTRILLON DYLAN
LOAIZA SILVA AMY

Identificaciéon

T1 1110051078
T1 1232805579

» PBXRegional: (602) 886 2727 -

DEPENDIENTE
COTIZANTE
A

FUERZA EXTERNA TEMPORAL EST
NI 901707447

2026-03-17

2026-03-12

Parentesco Fecha Afil  Subsidi Categoria

HIJO 2026-03-12 S A
HIJA 2021-05-13 S A
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Linea Nacional: 01 8000 938 585
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Comfenalco Valle
Y delagente

NOTA: La presente certificacion es expedida exclusivamente para TRABAJO, EDUCACION y/o
RECREACION por solicitud del interesado, teniendo una vigencia de un mes a partir de la fecha de
su expedicion.

Cordialmente,

/7{@@

JANET MORALES MEJIA
Coordinador Registro y Aportes
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