CERTIFICADO DE APORTES AL
.gcompensar | m|p|an|"al com SISTEMA DE PROTECCION SOCIAL

Se certifica que ANDREA MILENA RODRIGUEZ GARCIA, identificada con CC ndmero 1000804426, aportd por ANDREA
MILENA RODRIGUEZ GARCIA, identificado(a) con CC numero 1000804426 por concepto de aportes obligatorios al sistema
General de Seguridad Social, mediante tipo de planilla | nUmero 83652122 para el periodo de salud 2026-05 y pensiones 2026
-05 de la siguiente forma.

C

TARIFA
APORTE

COTIZACION
Y/O APORTE

NUMERO DE
PLANILLA

TIPO CODIGO NOMBRE

PERIODO

COTIZANTE
SUBTIPO
ING
RET
TDE
TAE
TDP
TAP
VSP
VST
SLN
IGE
LMA

VA
AVP
VeT
IRP
CORRECION
CLASE RIESGO
EXONERACION

Riesgos 14-11 ARL SURA 890903790 |59| 0 0 30 $1.750.905 0,02436 | 3 $42.700 | Mayo - 2026 83652122 11/06/2026 | N

Laborales

Pensiones | 230201 Proteccion 800229739 |59| 0 0 30| $1.750.905 0,16000 $280.200 | Mayo - 2026 83652122 11/06/2026 | N
PrcI’a‘eSc;)n)

Salud EPSC34 Rceca_uladlosslG: 900298372 |59| 0 0 30| $1.750.905 0,12500 $218.900 | Mayo - 2026 83652122 11/06/2026 | N
apital Salu

El presente certificado se expide a los 22 dias del mes Junio de 2026
Este documento esta clasificado como privado por parte de Compensar Operador de Informacion.



CERTIFICADO DE PARTICIPACION

El Laboratorio de Gobierno entrega este certificado a:

andrea milena rodriguez garcia

En reconocimiento por su participacién en el curso

Agentes de cambio para la innovacion publica

el que contemplé un duracién de 5 horas cronolégicas

Orlando Rojas Romero
Director Ejecutivo
Laboratorio de Gobierno

Ministerio de
Hacienda

Emitido: 2026-06-20

Laboratorio
wmeo|  de Gobierno EEIEEEED




Vigilado Supersalud
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EL PROGRAMA DE EPS DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

COMPENSAR
NIT 860.066.942-7

CERTIFICA QUE

Que el(la) sefior(a) ANDREA MILENA RODRIGUEZ GARCIA identificado(a) con Cedula Ciudadania
1000804426, se encuentra Afiliado en el Plan de Beneficios de Salud PBS, de la EPS Compensar
como cotizante Independiente contrato de prestaci??n segun informaciéon contenida a la fecha en

nuestra base de datos.

Fecha Afiliacion

Fecha Retiro

20260413

0

El presente certificado se expide a solicitud del (la) interesado(a), a los 22 dias del mes de Junio de

2.026

Observaciones:

Informacién sujeta a verificacion por parte de COMPENSAR EPS, cualquier aclaracion con gusto sera
atendida en la linea (601) 4441234 - Documento no valido como autorizacion de traslado ni aclaracion de

multiafiliacion en el SGSSS..

Cordialmente,
COMPENSAR EPS.

Elaboré: AppSalud

CER-AFI 32718852

www.compensar.com

Vigilado Supersubsidio ‘




