fncers

; ‘ o . o Codigo | G-THF-03
GESTION TALENTOHUMANO | _ o
Varslon 02
LISTA CHEQUEO VINCULACION DE | i
| VEHICULO Y CONDUCTORES Fecha 0310212026
{

OPERACION

VINCULACION DE VEHICULO Y CONDUCTORES

CATEGORIA

TRANSPORTE DE CARGA O PASAJERC

DATOS DEL VEHICULO Y PROPIETARIO

Nombre del Propletario

S kano 0v 2\s A2y leonacdo

Teléfonao: 50222}@ TS

Nombres del Resporsable 1Yy 5 4 coanilay Racknd o Juxun RUT #
Dacumento de identidad Lo » 59 Teléfonos | KO L Ud BOS 2
Direccion Residencia '\\\T\Qﬂ\( ST - 28\ E-mail kaQdﬁ’,\‘l{)c’jGﬂ\giL QCN
Datos del Placdya x L F Marca: By Modelo afio D99,
Vehiculo Tipo: Pax /Cargd 9 Capac. Pax/Kg IV Cilindraje Lol
Compafiia Vigenda Ola/Mes/Afa
SOAT Axa Coloada 0202 702.(s
TECNOMECANICA CON  SuQel(ds - Al 02 2026
INVIMA
POLIZAS RCE-RCC
TARJETA DE OPERACION
USUARIO
GPS
CONTRASERA
DATOS DE LOS CONDUCTORES AUTORIZADOS
Nombres Conductor 1 ‘ A\(‘\M Caloy QQ,QL“\Q&Q AN - Teléfonos CARNT. MANIPULACION
Documento de identidad Lous o> (o K (442053 : Coen
Categoria Licencia NG Vencimiento \$ oL 2024
EPS Afiliado(a) ARL Afiliado(a) Pensidn Afiliado(a) Tipo de Sangre

Cooylhd Rouealy % &
Direcci6n Residencia AL YLH € w2 E-mail Al 2o (&0(\&3 Q/) Q W“( Lom
Nombres Conductor 2 Teléfonos CARNT, MANIPULACION

Documento de identidad

Categorfa Licencia

Vencimiento

EPS Afiliado{a) ARL Afiliado(a)

Pensién Aflliado(a) Tipo de Sangre

Direccion Residencia

l

€-mail

Aviso legal Traslados y Logfstica Transportes SAS se reserva el derecho de aceptar o rechazar la presente solicitud sin
comunicar las razones que la motivaron,

firma de aceptacién del Propietario y/o conductor administrador det
vehiculo

Firma de Aceptacidn de parte de Traslados y Logistica Transportes SAS

} ]“;VC (?,(/:'4) w2

9 __delmes de_m 0 70

En Bogotd, D.C. alos del mes de de20

de 20 )

En Bogotd, D.C. alos b
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B B CE MARCA LINEA

UAXA6F  BAJAJ CT100 KS SPOKE

CILINORADA CC COLOR

102 NEGRO NEBULOSA

CLASE DE VEHICULO TIPO CARROCERIA COMBUSTIBLE
WMOTOCICLETA SIN CARROCERIA GASOLINA
NUMERD DE MOTOR REG VIN
FEXWMB28687 N SGJIBITRFINTC
NIMERG DE SERIE REG NUMERO DE CHASIS
SGJB3TPFZNTO32256 N 9G IB3TPF

BECEETARD ) APELLIDOIS ) Y NOMBRINS)

. SERRANO OVALLOS ALDAIRLEQNARDO.

by & camsoanner
RESTRICCION MOVILIDAD BLINDAJE  POTEMCIA HP -
DECLARACION DE IMPORTACION VE FECHA IMPORT PUERTAS
012021000013016 | 43/08/2021 0
LIMITACION A LA PROPIEDAD
Fee ity
FECHA MATRICULA FECHA EXP UIC TTG FECHA VENCIMIENTO

02/028/2021 02/09/2021 iolaiaieel

ORGANISKH O DE TRANSITO

STRIA MCPAL TTOYTTE GALAPA

Povarid by B CumSeanner




FECHA DE EXPEDIC\ON WIGENCIA

2026 02 02

A,
L
5 o

AXA COLPATRIA

2026 02 02 2027 02 01
e D POLTA i CLAYE DE VEHEED VAL PILIMEIRAJEAAT MORELD
3511224600 UAXAGF MOTOCICLETA TRANSPORTE PERSONAL 102 2022
PASAIGH MARCA SIN MARCA
2 e SIN LINEA SIN MARCA
i R2OTOR o Vi CAPACIDAL TN
PFXWMB28687 9GJB37PF2NT032256 9GJB37PF2NT032256 0,00
ADBLEE 0y NOMb L TORADIG

ALDAIR LEONARDO SERRANO OVALLOS

MG DEL TOMAROR

~ GASTOS MEDICOS QUIRURGICOS,

K 1045732749 BOGOTAD.C
CEULGT OF SR A O Ay FEYERDINORA AN P Elie oy EOHRILILARD) CAUTIADN EXPE IO
1306 26 53880 3511224600 BOGOTAD.C
AT EEREFREE HY Tt e T e et SUNT PRI HARYL
UNIDAD
120 $224,300,00 $ 116.600,00 $ 2.400,00 ; 263,13

TOTAL AL

$ 343.300,00

Dhon

FIRLIA ALTE

Senor usuarnio, tenga en cuenta fas siguiznies recomendaciones:

Ten en cuenta las siguientes recomendaciones:<br>

de transito lo pueden solicitar en cualquier momento.

RUNT y mantante atento al momento en que debas

Siempre portar tu SOAT ya que las autoridades
Valida que tu péliza esté registrada en el
renovarla. No tener tu SOAT vigente acarrea

multas econdmicas, |a detencion def vehiculo y en caso de accidente de transito et recobro por todos
fos costos de ia atencion de las victimas def accidante. Adquiere tu SOAT en lugares autorizados.
Dascarga tu factura electrénica ingresando usuario y contrasefia igual al nimero de documente del

tomador en: https:
En casa de accidente de transifo.

Si alguien resulta herido, debe ser atandido por el pi

restador de servicios de salud mas cercano al

lugar del accidente, siempre que tenga ta capacidad para brindar la atencion requerida por las

victimas. Ningin prestador de servicios de salud del

| pals puede negarse a atender victimas de

accidentes de transito {Articulo 195 Decreto Ley 663 de 1993). En caso contrario, denuncia ante la
Superintendencia Nacional de Salud. Para los gastos médicos, el cobro ante la aseguradora o el
Fosyga lo debe realizar la institucion prestadora de servicios de salud, Para pre-sentar la
reclamacioén ante la compaiiia aseguradora no se requiere acudir a ter-ceros.

FARMACEUTICOS ¥ HOSPITALARIOS VALOR
TRIBUTARIO
" SRR 877 W
HASTA SALARIOS
" INGAPACIDAD PERMANENTE MINIMOS
180
: LEGALES
MUERTE ¥ GASTOS FUNERARIOS 750 DIARIOS

VIGENTES

HABEAS DATA

Autorizo a la compafiia de seguros AXA COLPATRIA SEGUROS GENERALES S.A identificada con NIT 8
600021846, al lratamssnlo de mis datos personales para que consuite, almacene, administre, realice
0P , ita y rapone a las entidades legalmente autorizadas y aquellas
que cansiders necesario, paro en aste Ultima caso Oni ite con fines [sticos ylo démi
cumplimiento legal, la informacién derivada del contrato de seguras y que resufte de todas las funciones
que directa o indiractamente se les haya otorgado a las aseguradoras o se les otorguen en el futuro, asi
como nove-dades, referencias y manejo de fa pdtiza y demés servicios que surjan del presente contrato,
el cual conozco y declaro aceptar en todas sus partes. Declare haber sido informado sobre el tratamiento
que recibirdn los datos personales incorpo-rados en el presente contrato de seguros, asi como sobre los
derechos que me asisten como titular de los mismos y, sobre la direccién fisica y/o electrdnica del

respansable del tratamiento de dicha informacion, las cuales puedo conocer y consultar en la Politica de
Tratamiento de
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i, REPUBLICA DE COLOMBIA

~ MINISTERIO DE TRANSPORTE
MINISTERIO DE AMBIENTE Y
DESARROLLO SOSTENIBLE

Liberma y Orden

CERTIFICADO DE REVISION TECNICO MECANICA Y DE EMISIONES CONTAMINANTES
No. 187380409

DATOS CENTRO DIAGNOSTICO

Entidad que expide el certificado: CDA SUPER CARS LA CORDIALIDAD

No. de Certificado de

Acreditacion: 05-0IN-091-003

NIT: 900187562

Fecha de expedicién: 2026/02/01 Fecha de vencimiento: 2027/02/01

DATOS VEHICULO

PLACA: UAX46F CLASE: MOTOCICLETA
MARCA: BAJAJ MODELO: 2022

SERVICIO: Particular COMBUSTIBLE: GASOLINA
CILINDRAJE: 102 NRO. MOTOR: PFXWMB28687
NRO. CHASIS: 9GJB37PF2NT032256 VIN: 9GJB37PF2NT032256
LiINEA: CT100 KS SPOKE

COLOR: NEGRO NEBULOSA

NOMBRE PROPIETARIO: ALDAIR L. SERRANO O.

FIRMA DEL RESPONSABLE
SAUL BALLESTEROS BALLESTEROS

Concesion RUNT 2.0 SAS / Nit. 801581627-8 / Colombiz / Linea de atencidn nacional 01 8000 930060 / wwaw runt.gov.co
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Wepnblica e Colombia
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Fnstitucion Educativa Mistrital
Connmitaviv 7 ve il

(At &.6,6 0, 00 195)
arvanguitta - Atmitico

Hicendn e tundonamiento slovgala pov Ly Zocceetorin e
ehucion Mistelal gealin vegolidion 2 001401 be Qobfembre 01 br 2000

Conlieve a:

REDONDO VASQUEZ JHAN CARLOS

Foentilicado con C.C. No. 1045723158 be Wacranguilla

¢l Titulo ve
Pachiller Academico

Por vazon be haber curgado p aprobabo log cstubios cotrespondientes
al nivel de ehucacton media gegfin log planes p programag bigentes

INSTITUGIAN FRUEATIVA e
WSTRITAL LOMONTANIA ZJEAURIL =~ R T ¥ e

'ﬁgc'%};ﬁ %cu‘cta(‘io
Libro No. o4 Actn o, __4¢
Afolio No. _s2 No. ve Orden _5¢

Dabo on Wavvanquilia a log 1 ding vel mes de Diciembre de 2013

Poywerad by E*B Cambe
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FECHA DE NacimienTo  10-ABR-1984

BARRANQUILLA
(ATLANTICO)

LUGAR DE NACIMIENTO
1.65 B+ M

ESTATURA G.S. RH SEXO
06-AG0O-2012 BARRANQUILLA :

‘ FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION _ghutr fastl #4772 7
P LE JBERECHD REGISTRADCR NaTIONAL
: CARLOS ARIEL SANCHEZ TCRRES

CS Canficanner










