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COOSALUD ENTIDAD PROMOTORA DE SALUD S.A
NIT 900.226.715 -3

CERTIFICA:

El suscrite afliado relacionado a continuacién se encuentra o ha estado registrade en la EPS, con los siguientes datos:

Tipo y No. de documento: CC 1114211668

Nombres: JUAN DAVID VELEZ ORTIZ

Tipo de afiliado: Cotizante

Fecha de afiliacion: 2022-06-01

Estado de afiliacién: Active

Régimen: Contributivo

Nivel de contribucion: A

Departamento - Municipio: VALLE DEL CAUCA LA VICTCRIA
Tipo de Servicio IPS Atencién
IPS 764030164701 - ESE HOSPITAL NUESTRA SENORA DE LOS SANTOS - E.S.E. HOSPITAL NUESTRA SENORA DE L,

OBSERVACIONES:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS NC VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.
La anterior certifcacion se expide y firma el 2026-10-21 a solicitud del interesado y es vélida hasta el 2026-11-20
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SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS

FONDO DE PENSIONES OELIGATORIAS PORVENIR

CERTIFICA QUE:

JUAN DAVID VELEZ ORTIZ, identificado(a) con cédula de ciudadania 1.114.211.668, se encuentra afiliado(s)
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

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

Cordialmente,

Gerencia de Clientes
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Tenga en cuenta:

Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pensién, asi lograria recibir el ingrese §ug
desea cuando obtenga su beneficio pensional.




