DOCUMENTO EQUIVALENTE A FACTURA
LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE E.S.E
NIT: 900.959.048-4

DEBE A:
LAURA SOFIA BOCANEGRA MORENO
C.C 1.007.396.433 DE BOGOTA

La suma de (2.572.380) DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y DOS MIL
TRECIENTOS OCHENTA PESOS MCTE, por concepto de: AUXILIAR DE ENFERMERIA
en el area de MEDICINA INTERNA 5 PISO, durante el periodo de 01 al 31 DE JULIO

DE 2026, de conformidad con lo establecido en el contrato de prestacion de
servicios No 410-2026

LAURA SOFIA BOCANEGRA MORENO
C.C 1.007.396.433 DE BOGOTA
CUENTA DE AHORROS BANCO DAVIVIENDA
NUMERO 550488412110683
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INFORMACION BASICA DEL AFILIADO

cC 1007396433 BOCANEGRA MORENO LAURA SOFIA 2026-06 Sanitas COTIZANTE
cc 1007396433 BOCANEGRA MORENO LAURA SOFIA 2019-12 Sanitas BENEFICIARIO
INFORMACION DE PERIODOS COMPENSADOS
EPS | EOC PERIODOS COMPENSADOS TIPO AFIl OBSERVACION *
Sanitas 06/2026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 05/2026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 04/2026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 032026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 02/2026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 01/2026 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 12/2025 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 11/2025 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 10/2025 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
Sanitas 09/2025 30 COTIZANTE Pago con cotizacion
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Certificado de Participacion

La Organizacion Panamericana de la Salud
certifica que:

3992783d-¢f4a-4324-93¢3-27235d919419

Laura Sofia Bocanegra Moreno

ha participado y aprobado el:
Curso basico de prevencion y control de

infecciones multirresistentes en el hospital

e CAMPUS
VIRTUAL
I DE SALUD

PUBLICA

"La autsnticidad de este certificado 56 pusds venticar en hitps. paho.org imp rtiticate/venty.php 783d-614a-4324-0365-27a350010010

Ofrecido a través del Campus Virtual de Salud Publica

Horas: 40 - Porcentaje de aprobacion: 86,00 %
8 de junio de 2026

Dr. Jarba Barbosé da Sil;la Jr.

Director




Medellin, 29 de julio de 20246

LA DIRECOON DE ASEGURAMIENTO SEGUROS OBUGATORIOS HACE CONSTAR:

Que LAURA SOFIA BOCANEGRA MORENO con documento de identidad C1007396433, seencuentra afliadaa) s la Administradora de Riesgos Laborales
SEGUROS DEVIDASURAMERICANA S A. comao trabajador(a) de SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD SUR OCCIDENTE ES.Econ NIT
N900959048

A continuacion, sa reladonan las fechas de afiiacion

Informacion general de la afiliacion

:::‘: FochaBin | Tipo cotizante Centrode vabgjo | CodigoCT m‘:' ::::a e m‘“
2024-07 | 3000-12 | INDEPENDIENTE CON CONTRATO DE PRESTACION PRINCIPAL 0000000 3 2436 EN
-01 -31 DE SERVICIOS SUPERIOR A UN MES BOGOTA DC 001 COBERTURA
g
:
« Medellin 604 4444578 « Manizales 5046 8811280 « Lineas de atencion 01 8000511414 ¢01B000941414
» Bogota 601 4055911 » Bucaramanga £07 6917938 « Linea de conciliadién ARL 3103157562
« Call 602 3808938 « Cantagena 605 6424938 « sura.cofarl
* Pereira 506 3138400 « Barranquilla 605 3197938
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