
CÓDIGO: ABS-FT-038

VERSIÓN: 001

PÁGINA: 1 de 1

Nombres 

Apellidos

Cédula de ciudadanía

Dirección residencia Calle 22C sur No.12 -02 Teléfono residencia 3729085

Número celular 

Tipo de Sangre y RH

Nombre EPS

Dirección IPS

Nombre ARL

Hospital más cercano a la oficina 
(Emergencia)

Nombre de medicina prepagada

Alergias/ Enfermedades

En caso de emergencia informar a (nombre 
persona) Elizabeth Cubides Garzón Teléfono 3057066052

FIRMA

Jairo Andrés Hernández Cubides

Positiva

1013604348

Jairo Andrés

Hernández Cubides

Registro de información del contratista en caso de emergencia

N/A

N/A

Sura

3192507072

B+

Sura

Cra. 49 ## 98-20


