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Estamos cumpliendo suefios

PASOS PARA AFILIAR A

TRABAJADORES INDIVIDUAL

POR MEDIO DE LA WEB

INFORMACION IMPORTANTE

« Para dfiliar al trabajador la empresa tiene que estar afiliada
» La empresa tiene que tener el correo actualizado en COMFACESAR
(En caso de no estar actualizado el correo, comunicarse al

correo:auxiaportes@comfacesar.com) Teléfono:318 270 44/- 605 585 6416

Para realizar el proceso de afiiacién | hgresar o www.omfacesar.com

debe de segurr los siguientes pasos | Zona fransaccional

- Afiliaciones web
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Seleccione la pestafia empresa, luego haga clic en solicitud de
clave (para solicitar clave la empresa tiene que estar afiiadal)

INICIO DE SESION

Accediendo como empresa

Documento:
Namero:

Contrasefa:

Sefior empresario, si ya se encuentra afiliado a
Comfacesar solicite la clave, de lo contrario

registrese aqui

Por favorulizar Gogle Chrome @)

£0Wid6 su clave? « Solicitud do clave

3

Formulario de solicitud de clave

COMFACESAR | Servicios En Linea

Formulario de Solicitud de Clave

Tipo Documento Nimero
Correo Electrénico

Acepte Aqui

Términos y condiciones

2024 COMFACESAR

Ingresar datos de la empresa y registrarse

- Documento: Seleccione. 7

Tipo Documento Nimero

Formulario de Solicitud de Clave

Correo Electronico

Acepte Aqui

B Términos y condiciones
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Al registrarse le legard la clave al correo de

la empresa
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Ingresar al aplicativo de empresa y diligenciar los datos

COMFACESAR | Servicios En Linea

il Empresas
Accediendo como empresa

Documento: ‘ N
‘

Contrasea ‘ -

Seflor empresario, si ya se encuentra afilado a

Lo0

CoMACESAR
@ Dashboard
@ Consuttas

& Movimientos

[2 Certificados

6 Al ingresar al aplicativo, seleccione la opcién
movimientos > afiliacién de trabajador

BIENVENIDOS #

BIENVENIDOS

Actalzacon Datos Baskos
/‘ﬁhacm do Trabsjacor
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Afiiacion Masiva Trabajador
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Seleccione la pestafia + nuevo

COMPACESAR

Dashboard

)

Movimientos

-

Actualzacon Datos Basicos
Afiacion de Trabajador
Afliacon Bensficiaro
Adtacion Conyuge

Afiiacion Masiva Trabajador

ertificados.

Afiliacion Trabajador  # - Movimientos - Afiliacion de Trabajador

Afiliacion Trabajador

Mostrar 5~ registros

2019 Sistemas y Soluciones Integradas

Se registra la informacién solicitada y clic en guardar

Afiliacion Trabajador

Tipo Documento™

Primer Apellido™

Fecha Nacimiento*

Estado Civil*

*
Ocupacién’

*
Numero de Identificacion

Segundo Apellido Primer Nombre™

*
Ciudad Nacimiento’

Cabeza Hogar*

Orientacién Sexual”

Fecha Expedicion”

Segundo Nombre

*
Género

*
Municipio De Residencia’

Factor Vulnerabilidad”™

Pueblo Indigena*

*
Direccion y Barrio

*
Celular 1

*
Email

Resguardo Indigena®

v NOTIENE

Pertenencia Etnica®

Celular 2

*
Fecha Ingreso’

*
Salario Basico Mensual




Capacidad Trabajo*

Ubicacién Geogrifica™

Vivienda™

Cargo u Oficio en La Empresa*

tipo discapacidad

Selecclone

Tipo Afiliados™*

PENDIEN

Direccién Donde Labora ™

valledupar

*
Nivel Educacion’

Namero De Horas Trabajadas En E1 Mes™

v 2

Profesion”

Municipio Donde Lahon*

VALLE

AR

Ubicacién Geografica Donde Labora™

extincion y cumplimiento de obligaciones contraidas o que llegue a contraer, la existencia de deudas vencidas sin cancelar o la utilizacién
indebida de los servicios contratados y (i) en general a aquellos archivos de informacién pablica y privada, como el Registro Unico de Afiliados —
RUAF.

con l

D. Para compartir mis datos ] cuando la solicitud se base en razones legales, procesales, para
mi propia conveniencia o para colaborar con gobiemos extranjeros que requieran la informacion, fundamentados en causas legitimas tales como

lo son temas legales o de cardcter tributario.

E. Autorizo que mis datos personales estén disponibles en Internet u otros medios de divulgacion o comunicacién masiva para mi y para los terceros
autorizados y, solamente, cuando el acceso sea técnicamente controlable.

DECLARO BAJO JURAMENTO QUE LA INFORMACION ANTERIOR RELACIONADA ES EXACTAY VERIDICA

Autoriza

e

®

-

@

Después de guardar, selecciona la pestafia

terminar proceso

.0

COMFACESAR

Dashboard

Afiliacion Trabajador  # - Movimientos - Afiliacion de Trabajador

Movimientos

Actualizacion Datos Basicos

Affacion de Trabojador
TEMPORAL
Afacion Bensficlario

Afiacion Conyuge

Afacion Masiva Trabajador Mostrar +| registros

Cerificados
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1 o Haga clic en descargar formulario y lo debe adjuntar nuevamente,

también debe adjuntar documento de identidad del trabajador

NOHAY DATOS DE SEGUIMIENTO

/' Descargar Formulario y Adjuntar nuevaments (No es necesario diligenciar)

FORMULARIO AFILIACION

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

TARJETA DE IDE 7ANOS O CEDULACH

18 ANOS APLICA SOL S AFILIADOS

Virtual

Después de adjuntar los documentos, haga clic
en Enviar Solicitud

ARCHIVOS A ADJUNTAR

TARJETA DE IDENTIDAD APARTIR 7 ANOS O CEDULA CIUDADANIAA PARTIR 18 ANOS APLICA SOLO PARAHIJOS AFILIADOS

Bunce Adjuntart

Enviar Radicado
Esta opcion envia la radicacion a la caja para su verificacion
-

; Agente
Enviar Solicitud a Virtual

Esta seguro de enviar a verificacion?

- [




12 Se le informa que la solicitud fue enviada a Comfacesar

Se envia a Comfacesar para la
respectiva revision

La solicitud genera el estado pendiente

.00
=
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@ Dathbcard Afiliacion Trabajador  # - Movimientos - Afiiacion de Trabajador
g Consuttas
& Movimientos Afiliacion Trabajador

Actualizacion Datos Basicos.

OOCUMENTO  NOWBRE £sTADO FECHA OE ESTADD ECHADE SOLICITUD  EDITAR  TERMINARP
Afiacon de Trabajador
norspess N FENOENTE 1106204
Afiiacion Beneficiario
« |/ »
Affiacion Conyuge
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Certificados
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Al correo le llegara la carta de trabajador, si es
aprobada o rechazada
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La Cajade 6 Familiar del Cesar (C s que, su

v Mis solictud de afiiacion ha sido: Aprobada. se aprueba con xito

Etiquetas + 4

9 ;( Para dar respuesta a o anterior, puede crear un correo al siguiente correo electronico:

N~ — - (

En caso de ser rechazada su solicitud, debe realizar

nuevamente el proceso de dfiliacién de trabajador




