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Bogotá 20 de junio de 2023

PODER

Yo María Stella Parra Diaz identificado con cedula de ciudadanía 52394888 de Bogotá, mayor

de edad vecino y residente en esta ciudad, por medio del presente otorgo al señor Gilberto

Vela Moreno con cedula de ciudadanía 19398385 de Bogotá, poder especial amplio y

suficiente para que en mi nombre y representación administre el vehículo de mi propiedad

placas LLP882, marca JAC, línea HFC1035KN, modelo 2023 de servicio publico y con licencia de

transito No. 10O27833643. Así mismo, le otorgo el poder sobre los derechos, pagos, cuenta de

cobro, afiliaciones y demás diligencias a que haya lugar sobre el vehículo

l;^H,[lvi,.Tm 
Í'c¡r,: 

¡

c.c.52394888

GILBERTO VELA MORENO

c.c. 19398385



DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMA Y CONTEN!DO DE DOCUMENTO PRIVADO

Artículo 58 Decreto Ley 960 de L97O y Decreto 1059 de 2015

En,¡ ciudad de Bogotá D.C., República de Colombia, el veintinueve (29) de diciembre de dos mil veintidos
(ZO22l, en la Notaría Setenta (70) del Círculo de Bogotá D.C., compareció: MARIA ESTELLA PARRA DIAZ,
identificado con Cédula de Ciudadanía / NUIP 52394888 y declaró que la firma que aparece en el presente
documento es suya y el contenido es cierto.

Hn-{ ias+e{la Pav{o
3vzqxn5oyl m k

29/L2/2022 - 70:07:23
- - - - - Firma autógrafa - - - --

GILBERTO VELA MORENO, identificado con Cédula de Ciudadanía / NUIP 19398385 y declaró que la firma que
aparece en el presente documento es suya y el contenido es c¡erto.

t tN..,F., '1 Ac\ n4

3vzqxn5oylm k

2911,2/2022 - 10:08:33
- - - - - Firma autógrafa -- - - -

Conforme al Artículo 18 del Decreto - Ley 019 de 2OI2,los comparecientes fueron identificados med¡ante cotejo
biométrico en línea de su huella dactilar con la información biográfica y biométrica de la base de datos de la

Registraduría Nacional del Estado Civil.
Acorde a la autorización del usuario, se dio tratamiento legal relacionado con la protección de sus datos
personales y las políticas de seguridad de la información establecidas por la Registraduría Nacional del Estado
Civil.
Este folio se vincula al documento de PODER ESPECIAL signado por el comparec¡ente.

${4YAWARNIY MAHINDU QUINTERO QUIROZ

Notario Setenta (70) del Círculo de Bogotá Enca rgado

Consulte este documento en www.notorioseguro.com.co
Número Ú nico de Transocción: 3vzqxn5oylmk

Acta 1

14905618

¡., !
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HOJA DE VIDA

NOMBRES Y APELLIDOS:

LUGAR Y FECHA DE NACIMIEINTO:

cÉouu DE cIUDADANíA:

SEXO:

ESTADO CIVIL:

DIRECCIÓN:

TELÉFONO:

E.MAIL:

Luis Alberto Vela PARRA

22 de Mayo de 1996

1.233.891.343 de Bogotá

Masculino

Soltero

Cll 133 #159-38. Bogotá, Colombia

3235753769

xluisvla @gmail.com

Soy una persona responsable, puntual, creativa y con muy buena disposición para

cualquier tarea que se me asigne. Tengo dos años de experiencia en mi campo y me

encuentro realizando mi maestría en marketing digital.

Me interesa principalmente, trabajar en proyectos con un nivel de innovación alto y un
enfoque social.

COLEGIO JORGE ELIECER GAITAN BACHILTERATO ACADÉMICO
2011

COLEGIO JORGE ETIECER GAITAN TECNICO EN DISEÑO GRAFICO

20L7

DATOS PERSONALES

I
I PERFIL PROFESIONAL

¡

I
i
I

FORMACIÓN ACADÉMICA



CONDUCTOR I EMPRESA: SERVIENTRGA S.A

202ü2023

Distribución de mercancía en Bogotá

SURTIDOR I EMPRESA: FRUVER 1A PIACITA

2018-2019

Empacador y repartidor

NOMBRE DE LA PERSONA:

CAMILO VARGAS
REFERENCIA I.ABORAL

Telefono :3L68782687
E-mail: Cami lovargas@ gma i l.com

NOMBRE DE LA PERSONA:

SAMUET BORJA

REFERENCIA I.ABORAI.

Teléfono:3L23527860
E-mail : NJeed marketsolutionssma i l.com

wrLsoN VELA BOCANEGRAI REFERENCTA PERSONAT

Telefono: 3224OO0210

E-mail: Wilsonvelaboca nesra @gmail.com

LUISA FERNANDA VELA PARRA I REFERENCIA PERSONAT

Telefono: 3212378833

E-mail: Luisavela@gmail.com

I
EXPERIENCIALABORAL

I

tI nrrrnrrucras l
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22-MAY-1996

ttl
SEXO

ds

25-JUN-20!5 BOcoTA D.C.

*
P,

INDICE DERECHO

Á
::i,.)

' :!'¡: 
'

FECHA Y LUGAR DE ExpED tctonjl*,r-*</o*.j.;. -

_HEqsrFADoR necrbHal
cARLos ARIEL slllcHEz ToRREs

P-1 500f 50"00 7 407 51 -M-123389 
1 343-201 50825

42808504



[,oe.tai¿&Cyr

,;1

u,

i1

..t:

orG^¡E DE fRAr¡Erf(¡ EIPE Trc t
8DH - BOGOTA D.e.

Iíffiffiffiffiffiffiil
E§rA L'cExcrA E3tgt!30ug?15gl0ür*" lr /cpt^L

S.ryici6 lñtrgr.t§. B}gll.Z _A1 Ot nz

+
$'



cERUFtcA QUE:

I BPT

iltfiilIfl

BUENA S PRACT|CA S DE MANtpu.t.ACtouoE

ALIiJlENTOS 
I

Correctos hábitos de higiene
Baño dnno con abundante agua y jab«in
Unar cortas y limpiar. cabelto limpio, rccogÉo
llantener 3u repa u órctos personaht
alünenGo¡ y u(a¡iñor ..-= a

¡ F46F¡

.343
§'



ACTA DE Ii{SPECÚI{ SANTARh CON EI.¡FOOI'E DE

RIESGO PARAVEHICULOS Eil SU IMNSFORIE DE

AIIMEilTOS, BEBIDAS, IACTEOS Y CARNICOS

CNUMO BOGOTA FEcIIA O9.JUNIO-2023 AcTA

Rpg DE ytHtCULC CAMIONETA FURG0N ilMAcEr{AMtr¡gro A TEMpTRATSM A¡B¡E¡TE

A¡*CA,L-DI.A I\/IAYOFI
DE BOGO-TA, f>.G.

EilNDAD IERRITORIAI- OE SAIUD

DADOR DT TRIO

SECRETARIA DE SALUO Y PROTECCION SOCIAL BOGOTA D.C

IDEilIIFIGACNN DEL VE}ilCULO

;ilio.nuplA.A LLP-E8,

CÉDUI.¡ÚNIT

DIRECCIéN

DEPARTAMTNTO CUNDINAMARCA

NOMBRE DEL PROPIETARIO MARIA

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION CC. X
DIRECCÚN DE N0T|F|CAC|0N BoGoTA DC
DEPARTAMENTO CUNDIMMARCA

HORA 9:OO FECHA

R/S

NÚMERO DE INSCRIPCION

TELEFONO

MUillClPl0 BgGgTA
ESTELIá PARRA DI¡¿

323 5753769

CE. NIT. DocuMENTo 52.394.888

MUNrCrPt0 80G0TA
09-JUN|0-2023 NUMERg DE TRTpULANTE 1

1.233.891.343

calle 133 #159-38

COiICEPTOS §A}I]IAM(Xi DE ÚLNMA sAlrffARn

FECIA ÚITIMA og-¡un to-zoz3
INSPECCION

SANITARIA

TAVORABLE

FAVofiA8LE Cot'l RtflJtRmtEifr0s

DESFAVORABLE

% DE CUMPLIM¡ENTO DE LA

úlnun TNSPECC¡óN 1No/o

ACEPÍABLE (A)

ACEPTABLE CoN RE0UERIM|ENT0 (AR)

TNACEPTAELE (r)

cRrTrco (c)

mi¡rIB¡e 0m una X q¡ando el vdlicllh oJm& efl to{alila los requMos descritos en el iostrudivo para

d apeclo a arCrnr

merque con um X a¡üdo el d&uto cümple prcialrnnle bs rBquistc descntos on el instruciivo

pan el ropedo a aabr

rwgt,e mo um X qmdo 8l vdtícub no arnph niogrxn de los requsitos rlescritm en d instructrr¡o

panela@oaard,tr
r¡arqre cor¡ un X b csilla -C- cusdo el irurnSimienlo rhl aspecto a ¡erificer eepte la inoalidad de

bs drmentos y deüa ap$car medihs san¡laia & seguridad que implda que el rehi:ulo conünue

lmagen delvehículo a inspeccionar

COTIDICNOilES SAIÍTARHS DE Y PROCESOS

eiercbndo s¡¡s labom

Edmd0nrk#óo

LOCAUZAcÚil Y

USEffO

(resolució 26742013,

Micub 6, rumer¿l l.l,
12 1.3,21.2.3 y ZO)

AR Mr.lÁzc0s

x1,1

M0IU0 tlE LA tilsPEcc0l{

7/i

?tI

0



x1,2

x1,3

Condic¡ores de f,¡s6 y
paredm (Resolucin

m7#2013, Micülo 7.

numal 1,2)

Techo, ituminaih y
renülack» (Resolucim

2ñ74m13, Artnl¡o 7

itumer¿les 31,5.1,73)

ln$dacioms saniBias1i'm,1iffi¡x00
6. r,6.1,6.3,6.4)

CAtIFlCACÚf DEL BLOOUE h sdihiltn dd uosn coüluspone d i796 dot ffi
2 rec¡Yutmrs A AR I

Corúicbnes de equipos

2,1 tT,Hil'^ffiHr x 0
Athulo I nurnerdes

1'GBY9Articulo tO
numerdes2y3Artiolo

31)

}IA¡.I.AZGOS

CAIIHCACIOI| DEt BLOQUE h cdlfbdón dd uoqüo Gorospordo d 796 det ú
AR

0x3,1

0x

0x

0x

Pa$rd fmümr
&Almeaús

E§ado de Sa&d

(Sigr¡6/Es¡otn§).

{resolució 20742013.

futiorb f l NurErd
12,4,5 Aricuh 11

llumenl 12.)

Reco¡mcimbnb llédlp
(resducló 20742013,

Artir¡b ll Numerd

1,2,3,4)

Práaicas higlhies
(resoluc¡ó 267,U2t13.

Mir¡lo 14 Nunpnles

1,2.3,4,5,6,7,8,9.10.1 l,'r
3 y 14 tutfUo 36.

Alíulo 35 |lunerd 5 y

4

HAtLAZG0S

3,2

3,3

Educaciin y

^ . Corclación (resductóó'4 miuors.*riurro rzy
13- A¡ticrib 3E)

CAtlFlCACEll IIEL BL0QUE h cd¡fiñr& dol HoSr conrspmde dz2rt*i-ú
4 n¡qrmth¡¡m AR HAU.AZG0S

0



0x4,1

0x

x

0x

4,2

Condicrorm de

dmaenammh
(resolució 26¡-4fN13.

ñtiolo 28 tluncaks
1,4,5,6,r)

Comew*ión de lo§

productos (resolucii

fi712jJ18..tuliü¡lo 18

Nurnnl 3 &tiodo 27

LilerdesAyCMicuh
28 llunprabs 23)

Corfrrol intqral de

Plaga§ (resolrro$

26742013. Articulo 26

Nunreral 3)

Lim¡ieea y desinbccrcn

de fueas Y equipos,

wlensilios (Decr€lo

1575 de 2007 Arlk¡lo
10 ltuncrdly2
(resduc'ó 26742013.

Ártn lo 26 Nurneml 1)

Soporbs dooimenlal€s

de sarnilr¡enh (Decrdo

4,5 1575 de 2oo7A¡ticub X 0 0
10 (tesolmó

267412013. Artiutb 26)

4,3

4A

0,6 DE

CUMPLIMIENTO

COI{CEPTO SAilITARIO

CONCEPTO tüdrhaq}klhnb

100 - 100%

VALIDO HASTA

FAVORABLE

1m% FAvoRABLE con REQUERIMIENTo

DESFAVORABLE

u/o 09-SEPT|EMBRE-2023

0o/o

MR PARIE DE LOS FUI{CIOMRIO§ QUE RHt { 1A US]rA

Para constancia previa lectura y natificación del contenido de la presente acta, la cual fue intervenida el

visita el día de hoy

De la presente acta se deja copia en poder del interesado, representante lEal, conductor o propietario

del vehículo, responsables del mismo 0 quien atendió la inspección

firma delfuncionario Firma del Propietario delvehículo

callo 19 # 10{0 teffino 3244300 E-mail: s0crtariadesatud@bogoh.gw.co



CERTIFICADO MEDICO

Segun Resolucion 1565 numeral 8.1.2 del 6 de Junio de 2014

Examen Psicosensometrico

Folio No.6709

Resolucion No. m02251

Hoia tlo.l &2

Nil. qx)670561-9

Fecha: l¡l-{¡eA)2It

Calle 37A No.20 - 34 Barrlo Jordán Paraíso. Villavicencio - Meta
Teléfono: (8) 665 2715 - 320 937 8638 Emait: crcadam@hotmait.com

DATG PERSOiIALES
NOÍARES Y APELUDOS l{o. DE lDEilTlFlCAClOlt

LUIS ALBERTO VEI,A PARRA cc 123389f*)
EDAD CARGO EPS cs qA irEs AÑO

27 coratxrcTon CAPÍTAI- SALT,I' A+ a ct t996

NPO DE EXAHEil PRaNcREso lxl PEnxrotco EGRESO I I REUBCACK)X BET}ITEGRO

EIPRESA OUALAR

ExAreil GETGNAL

1. §üSIEHAL@(ffirTofi
PBUEBA VALOR ACEPTAC¡O}¡ PRUEBA VALOR ACEPÍ'ACION

l.l mof[Ead
1.2 AitcclonoÚ o Anorn¡lh¡ Prof,realvÉ

}IORtrAL
ito

NORTAL
ilo

1.3 ?¡lh 1-89 ¡vA

z §¡sTEnAcAnilovAscuLen
PRUEBA YALOR ACEPT'ACI()I{ PRUEBA YALOR ACEPTAC()N

2.t Cardiopadía
¿2 lñüuñc¡cn ia C¡rdl¡ca
23 AltErlén d€a Rltmo
2¡l Arritmlt
2.5 Prót€dB
26 O¡¡frlb$ador A¡tornárbo lmpürnEHe
27 U.rc.pa.6 lmpl¡rtabao

M)
NO
ilo
NO
NO

}{o
NO

NO
¡ro
l.o
M)
ito
M)
NO

ZE PróteC¡ l,'lwhe Cür¡a:.
2,0 C¡n gÉ.¡ Bev¡¡cldal*ftn
2.10 lnl¡¡to rh lIocardlo
¿11 Otrls C¡rd¡opeth¡ l3quáñrlcrs
2.1 2 Hlpcrtemlón Artcrlsl
2.f 3 A¡pr¡rl¡r¡¡ dr GrEmb \rEo.
2.14 Artorlopst¡.r P.dl&lcal

NO
lro
NO
NO
f{o
NO

to
r{O
NO
NO

tlo
NO

HO

3. TnAr§f onilo8 HEUAToL@GG
PEUEAA VALOR ACEPTAC|ON PBUEBA VALOR ACEPTAC¡Oil

3.1 Proce¡og On@Hematológúcoü M) M) 3-2 Plocúloo M) Onco+l3íEtológlcc NO iao

4. S§TETA REilAL
PRUEBA VALOR ACEPTAG|ON PRUEBA VALOB AGEPTACION

4-t llurop.tías t{o NO 4.2 Tran¡pl¿ñtc Rglal i¡t) NO

S. STET¡IRE§PIRATONP
PRUEBA VALOR ACEPTACION PRUEBA VALOR ACEPTACION

5.1 Dlsner!
5.2 Tramtornoc d.t Sucrlo

}{o
lro

M)
r{o

5-3 Olra¡ Atcccioñ€a ilo NO

E ETSENEA,DEIS iETAMJCTS¡ Y ÉIDOCMIAS
PRUEBA VALOR ACEPTACK»I PRUEBA VALOB ACEPTACIOII

G.l D¡.befeó llallltus
6.2 Curdros do Hlpoglicsnia
6.3 EnffiIroldori

ilo
ilo
r{o

NO

NO
l*()

8,a Eñ'ormd*lor P¡rdroldor
6,5 EnÍcrncdadec Adrmaho

NO

NO

M)
NO

7. SSrEilAlEnUOGo Y §rSCt LAn
PRUEBA VALOR ACEPTAC|ON PRUEBA VALOB ACEPTAC|ON

7.t Enf¿rnedarres ancshl¡cae y mcdudaroc
7.2 EplhpE¡a¡ y crlslr convubivao
7.3 E¡¡fcrmod¡<h¡ lirolda

f{()
¡{(,
ro

NO
¡ao
ito

7.4 TfrrÉtornoc f¡h,sclrlrr€§
7.5 Acc¡dcnla b$Jsnüo frrÉ¡brb
7.6 Acrddcob lr$¡aD¡co¡ Raflüb.

x)
lto
lto

ilo
M)
rao

GEI|§RAL
PRUEBA VALOR ACEPTACION PRUEBA VALOB ACEPTACION

Cirugles
Fracü¡rs
Ffocucñcl¡ CarrlÉ¡ce

t{o
|to
78

lgA
TÜA

Irl/A

Frecuenda Ro.phstorla
Peao
Ten¡üón Arterlal

20
129

ran&¡

rüA
ivA
tüA

OBSERVACNOÍ{ES:

PACIENTE OITEil AL EXAIIEN EOICO SE E'{CI'E¡ITRA EH BI'EXAS COllt'rcIOXES F¡S'CA,S,NIEGA ANTECEDENTES PATOLóGIGO§

1

,i.. r, it {i¡'\ li,} y]rt)
oilfteenühlilti
TP. r*12006

l'
--!_ _.

Ij:'tf



CERTIFICADO MEDICO
Examen Psicosensometrico
Segun Resolucion 1565 numeral8.l.2 del 6 de Junio de2}fi

Follo No.67(R

Nir. 900670561-9

Fecha:1&2A2B

Reeolucion No. m02251

lbfa No. 2 &2
DATO§ PERSOñIALES

M)IBRESYAPELUDOS ib. DE IDEMflFrcAClo}¡
LUIS ALBEFTO VEI¡ PARRA CC 12338913,1i¡

EDAD CARGO EPS GS DIA tEs rño
27 Cf)NDT'CTOR cAPrrAL sALUo I A+ I a, G' 1906

Np(' DEExATEil PREII'GRESO I X PEft@rcO EGRE§O BEUBICAC(}N BEHTBGRO
EIIPf,ESA OI'ALAR

8.OPnffiTmA
PRUEBA ACEPTACION O.D O.I PRUEBA ACEPTACK)N O.D O.I

&l fereeYhd
&t.1 Cqcana llonocr¡l¡r
8.1.2 Cdtana Binocr¡ler
E.13 Lepna tonoc-ulrr
8.t,4 Lolan8 Binocul¡r
8.¿G¡mfolrll¡f

8¿.f Blnocuhr Horirolltrl
822 Blnocl¡ler \furücd
&tArrCrblPudoúrqb

8.3.1 Alaquiar y Pq¡do¡tqub
8.48ddol¿¡nhoro

E-¿1,1 Becuperacion Ertrca Lurdno¡o

202! a flIÉAn

Nf;,¡añ!0
ñliba3fU§
m,20agN[

>160
5¡6

ilCnllAL

SI

20:x¡
20in
2üB
mtÉ

GO

35

NORTAL

8l

20m
2l¡11b

z0lixt
20,':25

60
35

}.ORMAL

sl

8.a.2 Rewperaclón rl ñdldllamtilto
8.¡f,3 Scndbllklad d Gorilrr¡tc
t.t hi&ffhd d.l doüo Ocr¡.t

E-fl E lerocgud€ra
8.5.2 Pñori¡ L¡tefal
8-5.3 PfE l¡ lrsilcal
uffii¡óElorrl

EA, Aa¡l\rbl6
&e2RoFY€dG

5a6
1O9ú a 3O96

3lr% a 85%
¡frG
5aB

¡ol¡c¡oml¡3 Colo¡
tol¡croírl¡ 3 Cobñ

5
30%

7W"
5
5

3
3

5
3{¡%

7W
5
5

3
3

2

oBsERvAcloNB:
lPio-'- ¡.n l-r^¡rl1l,.r'I rr"Ul *

' ''.\,' I

UUá}'A AiIDREA TOIITENEGBO TMBES
TP.1764\_

YAU)R ACEPT^clOil PRUEBA

Acohrdo y Fcn.do - T¡crnpo lrlcdlo rte Rcrpr¡.úta
Rccclona ltultpla - Tbnpo tlcdb dE R6puoó
Coord¡n*bn vl¡o¡notora e lntcgrrl motir, Tismo y
E¡iln¡adoo rld movlm nfo - \li{ocldarl dc
Cons¡¡mo o OepsnOaU¡ do mad¡ca¡rq¡toc
Con¡u¡no deAtcohol
Tr¡n¡to¡roo dd dÉ.rroüo ¡nf.lÉiud
De¡er¡ollo de h Pruóa

iian{o dcl Equipo
Tran¡tomor (ld S.¡año
Agitación
Fucr¿a dcl YO
Hbocondrb
tleuroctllltlno
P¡r¡noHE¡no
Pr€dbpooblón al Su¡ckt¡o
Pa¡caslenk¡

Ag,tg*,*, .i¡.f!m büorar , de aq¡crdo a
'.-,'.,,ag*;

AilAtECüA ALYAREZ TExDozA

rP. u§¡et

r0. FoiloAumlocoA
pRUEBA 

r FIE9UEN r O.O , O.l . PRUEEA - FRECUEN O-O o.t ,PRUEBA FRECUEN O.D O.t
2§llt{z
$n Hz

250
5{X'

5
5

5
Í0

1000 ttr
20u, Hz

1000
ano

i0
10

l0
10

4{mtü
gno Hz

¿1000

dno
l0
10

10

10L

o.6EEV CtOilEg:
SEitgtiJoáD aurrñy rErÉñc B¡,^rEra! ¡rcr,io oG ñ¡r^ErBot r(r¡a!Es.

A¡CEIrcA PEN|IIA S¡I'CHEI

Dcrilro dé lñ pn¡Gblt ltqu€dd!3 !G e¡cl¡qrlrln l.r G.i¡LDhc¡dar por la Lar; con ta to]nE y pcrlodlc¡d.d GriablGclda por d lflnllt6flo dé úabr¡o
Plr. lÉdñc.r.u E¡¡lEt hgt€ao ¡ wü.cíclrrlr¡.collr.co, y dlgita c* t{o. dcl FoNIo y l¡ocümíd.

Calle 37A No. 20 - 34 Barrio Jordán paraíso. Vi[avlcencio - Meta
Teláfono: (8) 665 2715.3m 937 B6iB Email: cricadam@hotmail.com

r

BUE}IO
0
I
0
0
o
0
o
o
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ilCodigo Postai: iC3000

61335942

Sector: LISBOA

Lote: P't7GN

vont¡
Llür l«mo: dc m

Vonii S.A. E§

R uta: 00 1 1 77 07 25490005000

Codigo Sector 280
h4edidor tlo. :5057 1 0 I -561 69

#
. .:.ii.ra!1?,d,tri,:i:

:{¡i'*+,
l't;11¡¡¿ ..'U" o,:l$4,'

-: iii;irit

vQnti
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d¿ risto,: rr. ..¡(!.rntroñ rt {.r,¿.dr¡odas ó:r loo to.r"¿-Jy.irxr¡*"ix, O" ¡.'.*'r*oÍto-. - ---

lnla¡moci¡irr dc i¡tc¡.cl A Pórtir dc¡ ! de ..pti.ml¡rc lcñ (ñ ¿ucnto.l m¡Évo !3qu.ñ§.rc $omió¡ dcsdc rcléfonor máriict o trjc

;1. Líneo de WhotsApp Líneo de Atención ol Clientr I Luries o vicro;,
,;ü (315) 4 1G¡[ 164 Bogotá (6011 3 078 121 r §sqs¡¡¡¡ongo: (607] 6 g.¿r ISS I .i,,"n. 'Municipios:0l 8O(X¡ 9{2 7g,t I '-:':""Y,", 

"

^ Lrnes dc Arcncíon cle Enrergcncio:u 01 8000 919 052 24 trorcs Móül y fijo 164
cpQ.A cons,rto nuesrros rruntos de orencíón 

I -C @ O @ @¿r. }! presenciol en www.grupovonú.com L"írXo-o,ogrupovonti

§t

L¿fi\".'i

r 6,r¡iao
f>¡aHlñcHA

L¿ Fr
C(M§ERMRR ;.ffii-".,

TU FAMILIA,
TU TESORO

@ffi vc!nt¡

Fo0o ¿r t¡ovés dc ¡,ur-.11rü ¡littlrrl ,.rei.t

www.grupovonti.comlpogos-cn -lincol

Batiñ Fg§ Bolán 6¡ncolombir
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Puntos Prescncioles

Fullcorgo
IvtovirRed
Correspons.oles Bonco ilBt/Á
Corresporrsoles B<¡nco C¡¡:r¡ S<,.t r cl

Cali Center

601 317 5670
oPflÓN. I

Lfnea gratuita desde fijo

01 8000 115233
opct0r,¡. 1

Línea qratuita rjesrje ccluiar

#523_oP.ó,,¡ r

Ir; Prt-¡'ii,iane [¡l:ili¡jL,i :cn oí¡:iir:,;r ! ,1.:i!r;í(:¡i:riid ¡,, r-_.Í i
s+lr; .¡¡¡!ú¿n qgrn¡ ir¡;(l¿{ ¡r-'r-;Urj,iri:}r¿ f-i;;-. ¡:i j ,_.-' l;r fl¡1r¡1.: ,t:.,

Corresponsciel Grupo A.rol
Col responsr:l¡:t iJor¡cc [)cvrr¡ic¡rJc¡
i{ed CADI
Sorlco GN9 5udc¡n-,erii
6r,:l i,ri,:: S up.'r f '--t¡:. : ju nrho, I_,:¡r ir, ( lltn lp¡co

rüwvr.coors erp a rk. com

www.capillasdelafe. com
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ll; nutocom
Nit:900.1 08.572-2

¡r'ñfsrqw
Ini.¡.tÁ¡rce

{tÉÁmrl
KENT§

lTlahlndra
itisüffig"

CERTIFICADO DE DECLARACION

AUTOIIIOTORES COI4ERCIALES AUTOCOI{ S.A.
NrT 900.108.579-2

Señores,

::-::r:Í?"::" i:_9i:?Y::!9 por la Direcclón ceneral de Aduanas Nacionates mendiante resolución os27 del prinero demarz0 0e 199J, para efectos de matricular et vehícu1o de tas caracterfsticas anotadas a continuación y.oi o"itino-a1as AUTORIDADES COI,IPETENTES DE TMNSITo:

CERTIFICA

oue el .vehículo. distinguido con las caracterÍsticas que a continuación detallamos, fue importado y nacionalizado,llenando todas tas disposiciones regates vigentes poi ra oirá-cion ¿" louánii piia á;t; !i;¿i;;.

Dlr0S,:', üf,[:, VeHf CUfO

Marca: Jac

Modeto ¿ 2023

Clase: CAMIONETA

Versión: HFCIO3SKN+F+AA -

Referencia: HFC1O35KN

Año Hodeto: 2923

Chasis: LJ1lKCAD0p1105025

VIN: LJ11KCAD0P1105025

CHASIS CABINA SENCILLA / 120.69 HP / 5I4T / 2.

Servicio: Púbtico

Combustible: Diesel

Na Puertas: 2

Cotor: BLANC0

Motor: N4405417

DATOS.,.DE1: A r,It,lponÍACION,

Número de Declaración : 332022000508601

Número de Levante: 352022000449625

rntermediario Aduanero: AGENCTA DE ADUANAS ABc REPECEV s.A.s
CANCCIACióN dC DCTCChOS: DIRECCION DE IMPUESTOS Y ADUANAS NACIONALES

Fecha: 2022-10-2A

F. de Levante: 2022-10-28

Aduana de: BUENAVENTURA

LA PRESENTE DEcLARAcróN sE ExPTDE-srrl ENI4ENDADUMS, BoRRoNES Nr TACHADUMs y EXCLUsIVA¡,IENTE pARA LA r{ATRIcuLA DELIlENcroNADo AUToI'|oToR ANTE LAs AUToRrDAoes oe rm¡¡siro CUALQUTER ENI4ENDADUM, sonnou o rlc¡Áoui; 
^NULA 

EsrACERTIFIcACIÓN

Firma Autorizada: YAMIL ARMANDO GUEVARA SAPUY

www.jacmotors.com.co

ff 4r""olombia

Contáctenos:
Línea gratulfa O1-9000-tESggg

Sede adminlstratlva (+ OS7-l) 898 S3g3
Kilómetro 1.5 autopieta Medellín Vía Slberla,
Pargue Induetrlal la Florida, Bodega 13 y ts

(l; nutocom
www.autocom.com.co



CERTIFICADO
DE VEHICULO

TRATATTIIENTO EFECTUADO EN EL VEHíCULO

PI-ACAS LLPS82 R/S s5E338

Dirección CENTRAL MAYORISTA ITAGUI

1 35003

Teléfono 3235753769

Tratamiento Realizado

flnoOentización fpOorización D Oes¡nsectación f-pesinfecciónx
Sustancia Quimica Aplicada: SOLFAC - CYFLUTRIN VL. En tratamiento

Estado Físico flnooentización [l Desinfectación ffilrraecanico [Tl Quimico

fl OOorización fl Desinfección l]¡ologicoXX

FECHA APLICAC6N 09-rUNlO-2023 HORA 09:40 AM

DEscRrPc6x DEL sERvtGto:
l.ASpERstór.¡ ee¡¡enRL EN ToDo el venlcuLo cABtNA y runcó¡r coN Lo cuAL sE coNTROLA

Trpo cE tNsEcros yA sEA poR coNTAcro o poR tNGEslóru

i z.EL SISTEMA ES SEGURO Y NO REPRESENTA RIESGO PARA LA SALUD HUMANA Y ANIMAL, EN IA
RPTICRC¡ÓN SE UTILIZO UN PRODUCTO LIQUIDO CON ASPERSORA MANULA: EL CUAL NO ES TÓXCO,
NO MANCHA NI GENERA OLOR, ESTE PRODUCTO GARANTIZA UN EFECTO PROLONGADO

DE LA ruulcncóru.

OBS¡ERVACIONES Y RECOXIENDAGIONES:

I.INFORMAR PERODICAMENTE ACERCA DE LAS MODIFICACIONES HECHAS E EI VEUICUI-O

2.LIMPIAR PCNIÓOICRMENTE LA PARTE DE LA COJINERIA EN LA GABINA

3.EL ASEO ES PARTE FUNDAMENTAL PARA EL CONTROL GENERAL DE TODO TIPO DE PLAGA. POR TAL

MOTIVO SE RECOMIENDA QUE TODO EL VEHICULO TENGA UNAS CONDTCIONES OPTIMAS, PARA DE

ESTA FORMA PERMITIR QUE EL EFECTO RESIDUAL DE LOS PRODUCTOS CONTINÚC NCTUENDO POR

EL PERIODO QUE SE GARANTIZA EL SERVICIO.

RECIBO A SATISFACION:

DIRECCION: Canera 48# 16 Sur - 24 Envígado Antioquia - Email fumigaci,

OPERARIO SELLO:
g*k-,q



4. Número de formulario

ililil|ilililillilililililfll
(415)770721248e984(

3

de 3 Hoja 6

14743524677

illilillllllllll

12. Dirección seccional

lmpuestos de Bogotá

Establecimientos, agencias, sucursales, oficinas, sedes o negocios errtre otros

. Buzón electrónico

rlecimiento de col_":._,__o 2 | 
Comercio al por menor de productos agricolas para el consumo en establec 

I

Establecimiento de comerci 6 2 | Comercio al por menor de productos agricolas para el consumo en establec | 4 T 2

162. Nombre del establecimiento

AUTO SERVICIO FRUVER LA PLACITA J V

165. Dirección

cR 58 D 131 44

166. Número de matricula mercantil

01927858

1 61. Actividad económica

162. Nombre del establecimiento

165. Dirección

166. Número de matrícula mercantil
-ll"i.r"m

I

1 68. Teléfono 169. Fecha de cierre

160. Tipo de establecimiento

160. Tipo de establecimiento

162. Nombre de¡ establecimiento:

163. Departamento

165. Dirección

161. Actividad económica

Actividacl eco,rómica
l______-

164. Ciudad/Municipio

'167. Fecha de la matrícula mercantil

1 69. Fecha de cierre

Formulario del Registro Único Tributario

Establecimientos

Espacio reservado para la DIAN

5. Número de ldentificación Tributaria (NlT) 6. DV

1 9 3 I B 3 B 5lB

163. Departamento

Bogotá D.C.

5209691
160, Tipo de establecimiento

166. Número de matrícula mercantil

1 68. Teléfono

Fecha generacrón documento PDF: 23-02-202'1 02:39:56PM

164. Ciudad/Municipio

Bogotá, D.C.

163. Depadamento

167. Fecha de lrr matrícula rrerc.lnill
It2 0 0 9 0904

1 64. Ciudad,il,'lrri,;ípio



ffimffi.*#ff# e*ffiffitrffitr8
ffi{**f"}tffi r-§m

Jueves, 29 de diciembre de ZOZ}

Señores:
A quien pueda interesar

BANC'-.MBrA S A. se oermite.ínformar que GTLBERTo ,ELA MORENO identificado(a) con cc.
J:"1::T: " 

la recha de expedición o" 
"itr-"á,iliJ".-¡on, tiene con er Banco ros sisuientes

ü
Bancolombia

rrooucto No Prn¿ññ Fectrá7pEF[ü7á
Cuenta de ahorro Estado Saldo

1 68-4 12686-72 2A0ü04t24 Activa $ 64,31g.g1

"lmportante; Esta constancia sólo hace referencia a ros productos mencionados anteriormente.

.Si desea verificar la veracidad de esta
Bancolombia a los siguientes números:
Barranquiila * Locat: [Sz_S) 361 88 88 _

Telefónicas en el exterior: España (34)

lnjolmación, puede comunicarse con ra sucursar rerefónicaMedellín - Locar: (s7-4i 510 90_00 - BogáiJ- lo.rr (s7_1)343 00 00 -cari - Locar: (57'2) 554 05 05 - Resto pái. ó 1800 09 .r2345, 
Sucursares900 995 717 - Estados Unidos (1) 1 866 37g 97 14.

c--:'>r¡
I

f
., L .¡ -) t .¡ _. - ,' ; T-. I . l.-:i:'

I-r,^ :- .--", .l r ri-.,u:rL.Lt.r:

,3 * .r rr t* ,l (, r';


