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2013 autorizo al centro de reconocrmenio

De conformidad con o &stablscido en Ia resolucisn 0217 del 31 de Enero del 2014 y sus anexos, emitida por el Ministerio de Transparta y an cumplimiento de la nerma ISO/IEC 17024
OCUPASALUD SAS para entragar informacin de los resultados psicosensométricas obtenidos en todas y cada una de las evaluaciones que me practicaron, en caso que [ autoridad comps
Comprometo a cumplir con los deberes como persona certificada, los cuales me han sido informados.

Seginlo Ssiablecido en la resolucisn 0217 del 31 de Enero de 2014 y sus anexos, emitida por el Ministerio de Transporte declaro bajo la gravedad de juramento qus toda [a informacien sumiristraca curant= S ent=vis3s (sicdiegca,
medica, visual y 2uditva) ha sido veraz, cierta y con apego a la verdad y asumo tadas las cansecuencias que se puedan generar coma resultado de tal informacion.

tents lo solicie por medics valides y me

MIKE MAURICIO MEDINA MORALES FE NDO TORRES MEN-éSES

(19406175)
Este certificado tiene vigencia de 60 dias segln lo establecido en la Res.0217 del 31 de Enero de 2014 y sus anexos a partir de su fecha de expadicia -
Si usteéJ tiene alguna queja o peticion sobre el servicio prestado por faver informalo al area de recegccnexpemam Venca:{1Eechn. vemcel
Para comprobar la validez de este certificado puede ingresar el siguiente codigo LOJSL6BHHL396740 en Ia siguiente direccion: https: Aww . transforips comyEvalidacion
OCUPASALUD SAS acata lo dispuesto en la ley 1581 de 2012 de proteccion de datos personales
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