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CERTIFICADO DE APTITUD FISICA MENTAL Y DE COORDINACION MOTRIZ

Do acuerdo ala reokickn 217 [ 2014, resnluein 522916
CENTRO DE EVALUACION MEDICA P(’)I;VZIDA LTDA

NIT:830066635-1

Direccion: AC 9 # 50-15 LOCAL C-1060 BOGOTA Telafonos:564003)
£mall: UMLDICADPORVIDA.COM.CO
Numero Examen:PESV00007321
Numero Historlco:PESV00019674
Numero Certificado: 17977

EXAMEN PSICOSENSOMETRICO - PLAN ESTRATEGICO DE SEGURIDAD VIAL

INFORMACION GENERAL
Fecha de Emision: 14/1072023 Fecha de Evaluaclon: 14/1012023 f,:
Nombres: LEXLUGER PETRO GONZALEZ Fecha de Nacimlento: 17/07/19%4 g
Tipo de documento: CC Cedula de ciudadania Numero de documento: 1033766287 b v
Sexo: Masculino Ocupacion: Oros 15 Conductor/Transpo E
Grupo Sanguineo: O+ Telefono: 6017621064 - 3504532421 7]
Direccion: CRA 44 NO. 70 C 74 SUR Ciudad Bolivar Bogot4(Cundinamarca) (&)
CENTRO DE EVALUACION MEDICA PORVIDA LTDA
CERTIFICA
Que el candidato solicito ser evaluado bajo los parametros establecidos por el Ministerio de Transporte en la resolucién
217/14, resolucién 5228/16, las pruebas de visiometria, audiometria, examenes de coordinacion motriz, psicologia y
medicina general; para el alcance:
1. Categoria: C1-PSV -
2, Categoria: No aplica -
VENCIMIENTO DE CERTIFICACION: No aplica
Que como resultado de Ias evaluaciones realizadas y soportes clinicos presentados se concluye que el candidato es:
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Nota: Este certificado se realiza segun lo establecido en la resolucién 217/14 y resolucion 5228/16. ﬁ

Certificador :

Claudia Viviana Mufioz Guerrero
Cedula de Ciudadania No. 52558036
Cod. verificacion firma digital:
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Firma
Candidato : A "‘
LEXLUGER PETRO GONZALEZ !
CC Cedula de ciudadania No. 1033766287
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Flrma Huella derecha Huella lzquierda
fiales de examen confidenciales ni atomar parte en précticas fraudulentas de examen,

Por medio de mi firma en el certificado, me comprome
S lo onrario se suspenderd o retirara la certificacion,

1o a no diwlgar matel

siendo dewelto al Organismo de Certificacion. $AchivosAdjuntos



