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Ibagué, 02 de Enero de 2019

Sefor
EMPLEADOR AFILIADO
Ciudad

Estimado Empleador:

Con enorme gratitud les manifestamos nuestro beneplacito por contar con su empresa como
afiliada, por depositar su confianza en la Caja, y le invitamos a hacer de nuestra institucién su
mayor respaldo en los programas de bienestar social desarrollados por su empresa, dirigidos a
sus trabajadores y a sus familias. Su preferencia, nos compromete cada dia a seguir mejorando,
por lo que reiteramos nuestra disposicion para continuar ofreciéndole un excelente portafolio de
servicios.

Asi mismo, le hacemos llegar los siguientes anexos para la actualizacién de datos y documentos,
que recomendamos socializar entre sus trabajadores, diligenciarlos y remitirlos en las fechas
estipuladas asi:

e Circular No. 001 Renovacion de documentos de beneficiarios del Subsidio Familiar
en dinero para el afio 2019.

e Circular No. 002 Fechas para pago de cuota monetaria de subsidio durante el 2019

e Formato Actualizacion datos Empleadores afiliados afio 2019. Debe remitirse antes
del 28 de febrero del 2019 firmado por el Representante Legal, y puede enviarse en fisico
o] Si lo prefiere escaneado al correo electrénico
actualizacionempresas@comfenalco.com.co. Es importante incluir la direccién electrénica
del Representante Legal para las naotificaciones directas correspondientes a citaciones de
la Asamblea de Afiliados que a partir de 2019 se enviaran por este medio, asi como los
correos autorizados para el envio de otro tipo de informacién relacionada con afiliaciones,
aportes y/o pago de subsidio.

e Formato Certificado de Escolaridad para remitir alos trabajadores afiliados. Se envia
el formato sin personalizar en medio magnético para que sea remitido a sus trabajadores
por correo electronico o descargados para ser diligenciados en las instituciones educativas
donde estudien sus beneficiarios, completa y correctamente. Estos documentos no deben
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contener tachones, manchones o enmendaduras. Agradecemos que estos sean enviados

a nuestras instalaciones en fisico o si lo prefieren al correo electronico

seccionsubsidio@comfenalco.com.co antes del 10 de marzo del 2019, con la informacion
completa, firmay sello de la Institucion Educativa.

e Formulario de afiliacién para beneficiarios y Requisitos para la afiliacion de
trabajadores dependientes y sus beneficiarios al régimen de Subsidio Familiar,
documentos de identificacion y actualizacion. Estos facilitaran la afiliaciéon de los
trabajadores y su grupo familiar.

Es de anotar, que los paz y salvos de aportes vigencia 2018, seran remitidos a partir de la
segunda semana de febrero del 2019 a los correos electrénicos registrados por su empresa,
siempre y cuando se cancelen los aportes a diciembre del 2018 antes del 31 de enero del 2019.

Cualquier inquietud favor comunicarse al conmutador 2670088 Ext. 122,123 6 a nuestro correo
electronico seccionsubsidio@comfenalco.com.co .

Cordialmente,

/»-/Z"

ANA LUCIA REYES GUTIERREZ
Directora Administrativa
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