Soluciones Logisticas en Abastecimiento de Insumos

VINCULACION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

Yo, JAIRO CHACON REBELLON, en mi calidad de representante legal de REDOX COLOMBIA S.A.S.
identificada con el NIT No. 800.078.360-4 declaro bajo la gravedad de juramento que mi planta de
personal se encuentra conformada asi:

Numero total de trabajadores vinculados a la planta Numero de personas con discapacidad que forman
de personal o sus integrantes a la fecha de cierre del parte de la planta de personal de conformidad con

proceso de seleccion certificado del Ministerio del Trabajo

Ochenta y seis (86) Uno (01)

Adjunto al presente formato el certificado vigente expedido por el Ministerio de Trabajo que
evidencia las personas en situacion de discapacidad vinculadas a mi planta de personal.

Para su constancia firma, (25) dias del mes de Junio de 2021.

Nombre del Representante Legal: JAIRO CHACON REBELLON
Cédula de ciudadania: No. 14.443.291 de Cali

Repre Lﬁagal
JAIRO C N REBELLON

Empresa REDOX COLOMBIA S.A.S
Nit: 800.078.360-4
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+ Articulos de Oficina * Papeles para Impresion * Mobiliario de Oficina * Formas preimpresos ¢ Suministros para Computo * Aseo y Cofeferia
* Medicamentos para Botiquin * Higiénicos * Empaque & Embalaje * Utiles escolares * Tecnologia ¢ Electrodomeésticos ¢ Seguridad Industrial
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