








COMO FUNCIONA EL CONVENIO 

DATOS TITULAR: (ASOCIADO)

NOMBRE COMPLETO:
NUMERO DE CÉDULA:
NIVEL EDUCATIVO:
ESTADO CIVIL:
RANGO DE INGRESOS EN SMMLV:
DIRECCIÓN DE LA CASA: 
BARRIO:
TELÉFONO:
CORREO ELECTRÓNICO:
EPS:
FOTOCOPIA DE LA CÉDULA

DATOS BENEFICIARIO:

NOMBRE COMPLETO:
NUMERO DE CÉDULA:
PARENTESCO:
DIRECCIÓN DE LA CASA:
BARRIO:
TELÉFONO:
EPS:
FOTOCOPIA DE LA CÉDULA

Nota: para afiliarse es obligatorio EPS o régimen 
especial (fuerzas armadas, policía nacional).
No SISBEN.

ESCRIBENOS PARA MAYOR INFORMACIÓN A:
sgamez@finagro.com.co

Recuerda: 
No se aceptan pagos en efectivo
Aplican condiciones y restricciones  de cupo y capacidad de crédito.
Para acceder a especialista el costo es de $ 56.000 en la ciudad de 
Bogotá.
Para acceder a odontología una vez al Año (valoración y limpieza). 
Si se requiere tratamiento adicional, aplica descuento del 5% al 20% 
dependiendo el tratamiento y especialista requerido.
Mayor información en : 
https://www.emermedica.com.co/beneficios/vive-emermedica/

QUE DATOS NOS DEBES SUMINSTRAR
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