INSTITUCIONUNIVERSITARIADE
BARRANQUILLA - IUB NIT.
802.011.065-5

DEBEA:

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
C.C.1.143.353.345 de Cartagena

VALOR DEL PAGO MENSUAL.: Ocho Millones quinientos sesenta mil Pesos
Moneda Legal M/L ($ 8.560.000)

PERIODO DEL CONTRATO: Primer pago contrato 20260895

OBJETO DEL CONTRATO: Prestacion de servicios profesionales en la Institucion
Universitaria de Barranquilla - lUB.

NUMERO DEL CONTRATO: 20260895
CDP: 261482 RP: 263094

NUMERO DE CUENTA A CONSIGNAR: Bancolombia ahorros 78425744681

LUGAR DE EJECUCION DEL CONTRATO: Barranquilla, 21 de agosto de 2026.
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VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
C.C. 1.143.353.345 Cartagena

CEL+57 3167458598 correo:v2306911@gmail.com

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA

Rad: 2026024423 Fecha: 28/08/2026 Hora: 12:46:15
Asunto: CUENTA DE COBRO 20260886 PRIMER PAGC

Anexos: 18 FOLIOS
Remite: VANESSA DEL CARMEN MORENDO CONTRERAS
Destino: MELISSA DAVID DIAZ



mailto:v2306911@gmail.com
Admin Licencias
Sello
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DE BARRANQUILLA

Fecha: |21 | de |Agosto ‘ de |2026

Acta de recibo Inicial _x_ Parcial __ Final __

INFORMACION GENERAL DEL CONTRATO

Contrato numero: 20260895
Tipo de contrato: PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES
Nombre de Contratista: VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS

Objeto del contrato:

PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES EN LA INSTITUCION UNIVERSITARIA DE
BARRANQUILLA - 1UB.

Valor del contrato: $ 42.800.000 RP Numero: 263094

2.1.2.02.02.008 - SERVICIOS

PRESTADOS A LAS Fuente de Centro de PRESTACION DE
Rubro: EMPRESAS Y SERVICIOS | Einanciacién: RECURSOS PROPIOS Costo: SERVICIOS

DE PRODUCCION
Plazo del contrato: | Fecha de inicio: 10/08/2026 Fechade 30/11/2026

finalizacion:

Suspens.lon_de . Fecha de suspension: N/A Fecha de reinicio: | N/A
contrato: (Si aplica)

INFORMACION ADICIONAL DEL CONTRATO

Adicional al contrato nimero:

Tipo de contrato:

Nombre de Contratista:

Objeto del contrato:

Valor del adicional Valor Total Del . i
contrato: $ Contrato $ RP Namero:
i Fuente de Centro de
Rubro: . i s
Financiacion: Costo:

Plazo del contrato: | Fecha de inicio: F_ech_a d?, .

finalizacién:
Suspension de
contrato: (Si Fecha de suspension: Fecha de reinicio:
aplica)

INFORMACION DEL PAGO

Valor a Pagar Parcial: OCHO MILLONES QUINIENTOS SESENTA MIL PESOS $8.560.000

Periodo al que corresponde el pago: PRIMER PAGO CONTRATO 20260895

GARANTIAS CONSTITUIDAS POR EL CONTRATISTA (las solicitadas en el contrato):
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Amparos

Aseguradora

No de Pdéliza

Vigencia

Hasta
(dd-MM-yyyy)

Desde
(dd-MM-yyyy)

Calidad del servicio

Cumplimiento

Anticipo

Pago anticipado

Calidad y correcto funcionamiento de los
bienes y equipos suministrados

Salarios y prestaciones

Responsabilidad Civil Extracontractual

Otros

ACREDITACION PAGOS APORTES APORTE CORRESPONDIENTE AL
(Persona Natural) BASE GRAVABLE 40% DEL VALOR DEL CONTRATO MES DE:
Salud 12.5% CERTIFICADO CERTIFICADO
Pension 16% CERTIFICADO CERTIFICADO
ARL CERTIFICADO CERTIFICADO
CERTIFICACION APORTES PARAFISCALES REVISOR FISCAL — REPRESENTANTE LEGAL (Persona
Juridica) Fecha (dd/mm/aaaa)
CONTRATO 20260895
PAGODE ESTAMPILLAS DISTRITALES N° Recibo Pago
BASE GRAVABLE Valor Pagado Fechade Pago

Estampilla ITSA $42.800.000 20260086370 $128.000 20/08/2026
EstampillaPro —Dotacion (Tercera $42.800.000 20260086383 $1.070.000 20/08/2026
Edad)

Estampilla Pro Cultura $42.800.000 20260088093 $214.000 20/08/2026

N/A N/A N/A N/A
Bono al Deporte
ADICIONAL DEL CONTRATO

PAGO DE ESTAMPILLAS DISTRITALES BASE GRAVABLE N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago
Estampilla ITSA

Estampilla Pro — Dotacion (Tercera

Edad)

Estampilla Pro Cultura

Bono al Deporte

PAGO DE ESTAMPILLAS DEPARTAMENTALES: N° Recibo Pago Valor Pagado Fecha de Pago

Estampilla Pro-Hospitales de 1y 2 Niveles

Estampilla Pro-Hospital Universitario CARI

Estampilla Pro-Electrificaciéon Rural
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Estampilla Pro-Cultura

Estampilla Pro-Desarrollo

Estampilla Pro-Ciudadela Universitaria

Estampilla Pro-Anciano

ASISTENTES A LA REUNION

Interventor(es) o

- . WENDY VILLARREAL ESPRIELLA
Supervisor (es):

Por parte del contratista:

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS

Lugar donde se realiza la reunion

OFICINA ASESORA DE PLANEACION

Hora de inicio (a.m./p.m.) 9:00 AM

Hora de finalizacion (a.m./p.m.) 10:00 AM

VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTO DE LOS COMPROMISOS Y/O ACTIVIDADES CONTEMPLADAS EN EL CONTRATO

Actividad /Compromiso

Justificacion / Observacion

Realizar el seguimiento técnico de las actividades
académicas y administrativas del desarrollo del proyecto
IUB a tu Territorio (Jévenes para el Mundo) en la sede
asignada

Se realizo seguimiento de las actividades realizadas tanto
académicas como administrativas en el desarrollo del proyecto IUB a
tu territorio (Jovenes para el Mundo )en el municipio de baranoa
Institucion Educativa Normal Superior Santa Ana

Brindar apoyo en la atencién y orientacion al usuario,
suministrando la informacion que le sea solicitada de
conformidad con los procedimientos y lineamientos
institucionales.

Se brindo apoyo en la atencién y orientacion de estudiantes y
docentes que asisten a la institucion educativa segun los
procedimientos y lineamientos institucionales .

Aplicar pruebas e instrumentos para la recoleccion de
datos o informacion requerida en el proyecto, siguiendo
los protocolos definidos para el proceso

Se realizo aplicacion de pruebas para la recoleciionde informacién
requerida en el proyecto siguiendo los protocolos establecidos para el
proceso.

Identificar las necesidades de recursos e informacion
requeridas para la ejecucién de las actividades del
proyecto

Se logro identificar ciertas necesidades e informacion requerida para
la ejecucion de las actividades del proyecto en la sede asignada

Apoyar en la recepcion, revision, clasificacion y
seguimiento documental de los datos y correspondencia
relacionados con el proyecto.

Se brindo apoyo y seguimiento a las gestion documental y
correspondencia relacionados con el proyecto en la sede asignada.
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Consolidar informacion para la elaboracion de Se elaboraron inform§§ estadisticos solicitadgs en el desarrollo de las
informes estadisticos solicitados actividades del proyecto asignado
en el desarrollo de las actividades del proyecto

asignado

Se cumplié con las actividades dadas por la institucion y el supervisor
Cumplir con las demas actividades y especificaciones | de! contrato aCt:f‘a”gSrﬁoﬂrfgegSfub ifr']i‘(’jae‘l’gof]‘t’;{js‘””sab"idad
dadas por la Institucion y el supervisor del contrato, P P :
actuando con eficiencia, calidad y bajo su propia
responsabilidad en la gestion de los riesgos asociados a
la ejecucion contractual

Se realizo revision de los tramites administrativos requeridos en los
Revisar y seguimiento de los diferentes tramites procesos de contratacién vinculados al proyecto en la seda asignada.
administrativos requeridos en los procesos de

contrataciones o adquisiciones vinculados al proyecto

asignado.
Se guarda absoluta reserva sobre los documentos e informaciones
Guardar absoluta reserva sobre documentos, que se manejan en la dependencia asignada.
informaciones y datos que se manejan en la respectiva
dependencia.

EVALUACION AL PROVEEDOR O CONTRATISTA

Califique de 1 a 5 segun el grado de satisfaccion. Donde 1 es el minimo y 5 el maximo:

OPCIONES A EVALUAR 1 2 3 4 5
Cumplimiento al objeto del contrato X
Calidad de las especificaciones del bien o servicio X
Cumplimiento de la entrega X
Atencion al cliente por parte del contratista X

Callificacion proveedor o contratista: 5.0

COMPROMISOS ADQUIRIDOS EN LA INTERVENTORIA O SUPERVISION
Compromiso

Fecha de entrega

Responsable

Fecha de la préxima reunion 28 De AGOSTO de 2026
Para constancia de lo anterior, firman la presente acta los que en ella intervinieron alos (21 )
VEINTIUN dias del mes de AGOSTO ’ de ‘ 2026
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WENDY VILLARREAL ESPRIELLA VANESSA MORENO CONTRERAS

Y fudy Wrtoneod & PR

Supervisor o Interventor Contratista
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Martes, 25 de Agosto de 2026

Alcaldia Distrital de Barranquilla

AlLcaLbia boE BARRANQUILLA

GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

Regresar Menu Rentas | Nueva Busqueda

Datos Basicos del Recibo de Pago

No. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:

Declarante:
Vigencia:

Periodo Liquidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
No. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

https://appbag.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/ConsultaRV.do

20260086370
14/08/2026
1143353345

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
2026

1

ESTAMPILLA ITSA
ESTAMPILLA ITSA

$ 42.800.000
20/08/2026

$ 128.000

BANCO DE OCCIDENTE

20260895, CONTRATO SECOP: 20260895

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

m


https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp
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Martes, 25 de Agosto de 2026

Alcaldia Distrital de Barranquilla

AlLcaLbia boE BARRANQUILLA

GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

Regresar Menu Rentas | Nueva Busqueda

Datos Basicos del Recibo de Pago

No. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:

Declarante:
Vigencia:

Periodo Liquidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
No. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

https://appbag.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/ConsultaRV.do

20260088093

19/08/2026

1143353345

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
2026

1

IMPUESTO ESTAMPILLA PROCULTURA
ESTAMPILLA PROCULTURA

$ 42.800.000

20/08/2026

$ 214.000

BANCO DAVIVIENDA

20260895, CONTRATO SECOP: 20260895

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

m


https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp

25/8/26, 1:46 p.m.
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Martes, 25 de Agosto de 2026

Alcaldia Distrital de Barranquilla

AlLcaLbia boE BARRANQUILLA

GERENCIA DE GESTION DE INGRESOS

Regresar Menu Rentas | Nueva Busqueda

Datos Basicos del Recibo de Pago

No. Documento:
Fecha Emision:
Identificacion:

Declarante:
Vigencia:

Periodo Liquidacion:
Impuesto:

Acto:

Base Gravable:
Fecha Pago:

Monto Pagado:
Banco Recaudador:
No. de Soporte:
Asociada Entidad:

Estado:

https://appbag.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/ConsultaRV.do

20260086383

14/08/2026

1143353345

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS

2026

1

IMPUESTO ESTAMPILLA PRO-DOTACION (TERCERA EDAD)
ESTAMPILLA PRO- DOTACION (TERCERA EDAD)

$ 42.800.000

20/08/2026

$ 1.070.000

BANCO DAVIVIENDA

20260895, CONTRATO SECOP: 20260895

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - IUB

VALIDACION CORRECTA DEL IMPUESTO

m


https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/index.jsp
https://appbaq.barranquilla.gov.co:9191/Rentas/consulta100.jsp

BANCCLOVIA S Exabiecinkrts Bancaria

R To Ok b
ey

VIGILAGO

Certificado
Bancario

Viernes, 31 de julio de 2026

Sefiores
Universidad de Barranquilla IUB

BANCOLOMBIA S.A. se permite informar que VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
identificado(a) con CC 1143353345, a la fecha de expedicién de esta certificacion, tiene con el banco los
siguientes productos:

Producto No. Producto Fecha Apertura Estado

CUENTA DE AHORROS 78425744681 2021/09/03 ACTIVA

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

*Si desea verificar la veracidad de esta informacidn, puede comunicarse con la Sucursal Telefénica Bancolombia los
siguientes numeros: Medellin - Local: (60-4) 510 90 00 - Bogota - Local: (60-1) 343 00 00 - Barranquilla - Local:
(60-5) 361 88 88 - Cali - Local: (60-2) 554 05 05 - Resto del pais: 01800 09 12345. Sucursales Telefdnicas en el
exterior: Espafia (34) 900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 379 97 14.

Catalina Cortés Uribe.
Gerente Servicios Contact Center & BPO.

~= Bancolombia



FORMATO DECLARACION JURAMENTADA CONTRATISTA

Barranquilla,10/08/2026

Sefiores:

INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA- IUB
ciudad.

El presente certificado para dar cumplimiento a la ley 1819 y de conformidad, declaro
bajo gravedad de juramento que:

1). Soy residente fiscal colombiano: si [ X NO

2). Que he contratado o vinculado dos (2) o mas trabajadores asociados a la actividad por

lo menos noventa (90) dias continuos o discontinuos. Art. 388 del ET modificado por la Ley

1819 de 2016 y art 340 del ET modificado por la Ley 1819 de 2016.
SI1 | NO y

3). Soydeclarante delimpuesto sobre larentay complementarios:
X

Si NO

4). Para efectos de disminuir la base de retencion en la fuente atitulo de renta (art. 387
ET), sobre mis honorarios o servicios, me permito adjuntar los siguientes documentos:

a). Que de acuerdo a lo establecido en el articulo 387 del E.T. modificado por la Ley 1819

de 20186, solicito deduccién por Dependientes. Sl NO | X

b). Que de acuerdo a lo establecido en el articulo 387 del E.T. modificado por la Ley 1819
de 2016; solicito deduccién por los intereses de vivienda. Respaldada con la certificacion
de la Entidad que financia el crédito. SI|:| NO| x

c). que de acuerdo a lo establecido en el articulo 387 del E.T. modificado por la Ley 1819
de 2016, solicito deduccion de la medicina prepagada respaldada con la certificacion de la
entidad promotora de salud. Sl NO| x

NOTA: Me comprometo a suministrar oportunamente cualquier cambio enla informacién
aqui manifestada.

Firma:

Mw
A Ay 35> DU T
VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS

C.C.1.143.353.345 de Cartagena



INSTITUCION
UNIVERSITARIA

DE BARRANQUILLA
&35 ALcaLDiA DE BARRANQUILLA

INFORME DE GESTION - PRIMER PAGO
VANESSSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS

Barranquilla, Julio 21 2026

Alcaloia oe BARRANQUILLA

VIGILADA MINEDUCACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO: SOLEDAD, ATLANTICO: Cont

icontec
Sede Plaza de la Paz: Carrera 45 No. 48-31 Campus Soledad: Calle 18 No. 39-100 Teommsdanm
Sede Centro Histérico: Calle 42 No. 45-22 E-mail: pgr@unibarranquilla.edu.co CERTIFICATION
Sede Posgrados: Carrera 58 No. 68-73 PBX. (+57) 605 311 2370

NIT: 802.011.065-5 EXT. 203 - 204 CER-55.26.068 SC-CER379327
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INSTITUCION Acreditacién lns_titucional
U UNIVERSITARIA Sui Aiin Calidad

DE BARRANQUILLA Multicampus: Barranquilla y Soledad

Res 1441-20 febrero 2024. Vigencia seis (6) afios.

INFORME DE SEGUIMIENTO A LAS OBLIGACIONES CONTRACTUALES

Nombre del Contratista Vanessa del Carmen moreno contreras

Numero del Contrato 20260895

Objeto del Contrato Pre_stac?c’)n_de servicios Erofesionales en la Institucion
Universitaria de Barranquilla IUB

Supervisor Wendy Villarreal Espriellla

Plazo del Contrato 30 Noviembre 2026

Valor del Contrato $42.800.000

CDP 261482 RP 263094

Periodo de ejecucién de

L JULIO 2026
obligaciones

En cumplimiento de las obligaciones adquiridas mediante el Contrato de Prestacién de
Servicios Profesionales durante el mes de julio 2026 se realizaron las siguientes actividades

Se realiz6 seguimiento permanente a las actividades académicas y administrativas
desarrolladas en la sede asignada, correspondiente a la Institucion Educativa Distrital José
David Montezuma, ubicada en el municipio de Repeldn. Esta labor permitio verificar el
adecuado desarrollo de los procesos formativos y administrativos vinculados al proyecto.

Se brindd atencién y acompafamiento a los estudiantes de la institucidon educativa asignada,
suministrando informacién relacionada con el proyecto, aclarando inquietudes y orientando los
distintos requerimientos presentados, de conformidad con los procedimientos y protocolos
definidos por la Institucion Universitaria de Barranquilla.

Se diseflaron y aplicaron instrumentos de recopilacién de informacion mediante formularios
digitales en Microsoft Forms, dirigidos a los estudiantes participantes del proyecto. Estas
herramientas permitieron obtener informacion relevante para el seguimiento y evaluacion de
las actividades desarrolladas, cumpliendo con los protocolos establecidos para la gestién de
datos.

&3 aLcaLbia D BARRANQUILLA

VIGILADA MINEDUCACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO: SOLEDAD, ATLANTICO: b S
contec Wl :

Sede Plaza de la Paz: Carrera 45 No. 48-31 Campus Soledad: Calle 18 No. 39-100 o B IR%Q‘ZEEDT

Sede Centro Histérico: Calle 42 No. 45-22 E-mail: pgr@unibarranquilla.edu.co CERTIFICATION

Sede Posgrados: Carrera 58 No. 68-73 PBX. (+57) 605 311 2370

NIT: 802.011.065-5 EXT. 203 - 204 CER-55-26-068 SC-CER379327
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- Acreditacion Institucional
'U"'fl“','; :scllgrm A @ en Alta Calidad
DE BARRANQUILLA Multicampus: Barranquilla y Soledad

Res 1441-20 febrero 2024. Vigencia seis (6) afios.

Durante el seguimiento realizado se identificaron necesidades relacionadas con el desarrollo de
las actividades académicas dentro de la institucién educativa. Las observaciones y
requerimientos detectados fueron comunicados oportunamente al lider del proyecto para la
adopcion de acciones de mejora y fortalecimiento de los procesos ejecutados.

Se efectud seguimiento continuo a las actividades ejecutadas dentro del proyecto,
documentando avances, resultados y evidencias que permiten demostrar el cumplimiento de
las obligaciones institucionales y contractuales establecidas.

Evidencias:

Alcaloia D BARRANQUILLA

VIGILADA MINEDUCACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO: SOLEDAD, ATLANTICO: ‘cort -
contec Wl :

Sede Plaza de la Paz: Carrera 45 No. 48-31 Campus Soledad: Calle 18 No. 39-100 . s IRSJE!‘ZE[DT

Sede Centro Historico: Calle 42 No. 45-22 E-mail: pgr@unibarranquilla.edu.co CERTIFICATION

Sede Posgrados: Carrera 58 No. 68-73 PBX. (+57) 605 311 2370

NIT: 802.011.065-5 EXT. 203 - 204 CER-SS-26-068 SC-CER379327



INSTITUCION
UNIVERSITARIA
DE BARRANQUILLA

www.unibarranquilla.edu.co

VIGILADA MINEDUCACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO:

Sede Plaza de la Paz: Carrera 45 No. 48-31
Sede Centro Historico: Calle 42 No. 45-22
Sede Posgrados: Carrera 58 No. 68-73
NIT: 802.011.065-5

Acreditacion Institucional
en Alta Calidad

Multicampus: Barranquilla y Soledad
Res 1441-20 febrero 2024. Vigencia seis (6) afios.

&3 AcALbia DE BARRANQUILLA

SOLEDAD, ATLANTICO:

Campus Soledad: Calle 18 No. 39-100
E-mail: pgr@unibarranquilla.edu.co
PBX. (+57) 605 311 2370

EXT. 203 - 204

CER-S8-26-068

Pagina 4 de 5
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UNIVERSITARIA
DE BARRANQUILLA

Acreditacion Institucional
en Alta Calidad

Multicampus: Barranquilla y Soledad
Res 1441-20 febrero 2024. Vigencia seis (6) afios.

Pagina 5 de 5
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CONTRATISTA

www.unibarranquilla.edu.co

VIGILADA MINEDUCACION

BARRANQUILLA, ATLANTICO:

Sede Plaza de la Paz: Carrera 45 No. 48-31
Sede Centro Historico: Calle 42 No. 45-22
Sede Posgrados: Carrera 58 No. 68-73
NIT: 802.011.065-5

&3 AcALbia DE BARRANQUILLA

SOLEDAD, ATLANTICO:

Campus Soledad: Calle 18 No. 39-100
E-mail: pgr@unibarranquilla.edu.co
PBX. (+57) 605 311 2370

EXT. 203 - 204

ordiéng,

@

icontec

CER-SS-26-068 SC-CER379327




SEGUROS Ui
BOLIVAR (@%}

LA ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES
DE LA COMPANIA DE SEGUROS BOLIVAR S.A.

CERTIFICA QUE:

La empresa
INSTITUCION UNIVERSITARIA DE BARRANQUILLA - 1UB
Identificada con NT No. 802011065

Se encuentra amparada en caso de accidente de trabajo y enfermedad laboral segln lo dispuesto en la Ley
100 de 1993 y sus normas reglamentarias, a través del contrato de Riesgos Laborales nimero 1510666229601, a
partir del 01 de Julio del afio 2026.

La(s) persona(s) que se relaciona(n) a continuacién se encuentran en nuestra base de datos de la siguiente
manera:

TIPO DE NUMERO DE CENTRO DE FECHA INICIO  FECHA DE TIPO

IDENTIFICACION IDENTIFICACION L AL LR TRABAJO S SE COBERTURA RETIRO COTIZANTE

IND CONTRATO

VANESSA DEL CARMEN 1 - PRINCIPAL PRESTACION DE

MORENO CONTRERAS  ATLANTICO 1 0522% 1508/2026 31122006 gppyyoing
MAYOR A 1MES

ESTADO

cC 1143353345 ACTIVO

Se expide a solicitud del interesado el 28 de Agosto del afio 2026.

it ot

Firma Representante Legal

SUPERINTENDENCIA FINANCIERA
VIGILADO DE COLOMBIA

Compaiiia de Seguros Bolivar S.A. NIT. 860.002.503-2

Avenida El Dorado N° 68 B — 31, piso 10 Conmutador 3410077 Pagina 1de 1
Bogotéa D.C., Colombia

www.segurosbolivar.com

Compaiiia de Seguros Bolivar S.A.
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EPS SUrd =

CERTIFICADO DE AFILIACION AL PBS DE EPS SURA

EPS SURAMERICANA S.A. en desarrollo de su programa especial para la garantia del Plan de Beneficios en Salud denominado EPS
SURA

CERTIFICA

Que VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS identificado(a) con CEDULA DE CIUDADANIA nimero 1143353345 esta
registrado(a) en el PBS EPS SURA con la siguiente informacion:

TIPO Y NUMERO DE IDENTIFICACION CC 1143353345

NOMBRES Y APELLIDOS VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS
TIPO DE AFILIADO TITULAR

PARENTESCO TITULAR

ESTADO DE AFILIACION TIENE DERECHO A COBERTURA INTEGRAL
CAUSA ESTADO DE LA AFILIACION COBERTURA INTEGRAL

FECHA DE INGRESO A EPS SURA 01/05/2016

FECHA RETIRO EPS SURA ACTIVO(A)

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SURA 431

SEMANAS COTIZADAS ULTIMO ANO 96

DIRECCION DE AFILIACIONES
Fecha de generacion: 15/08/2026

ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO PARA LA PRESTACION
DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS

EPS SURAMERICANA S.A

Medellin, Antioquia, Colombia. Lineas de atencion: Barranquilla: 605 319 7901, Cali: 602 380 8941,
Medellin: 604 448 6115, Bogota: 601 448 7941
Linea Nacional: 018000 519 519

epssura.com



porvenir

sélo hay uno

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

FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

VANESSA DEL CARMEN MORENO CONTRERAS, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.143.353.345, se
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

La presente certificacion se expide el 15 de Agosto 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

Socledad Administradora de Fondos de Pensiones y Cesantias S A. - Nit. 800.144.331-3 Filial de AVA L
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