
 

 

BOGOTA D.C  

06 DICIEMBRE 2021 

 

A quien corresponda 

 

 

 

 

 

Por medio de la presente, yo Fabian Stiven Rodríguez Valencia identificado con cedula de ciudadanía 

1.023.933.117 de Bogotá D.C. dejo constancia que debido mi fecha de inicio de actividades con la 

SUB RED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. bajo el contrato número PS 

7146 con fecha de inicio 02 de septiembre de 2021, no presento el certificado de reinducción 

solicitado.  

 

 

 

  

 

_______________________________ 

 

FABIAN STIVEN RODRIGUEZ VALENCIA 

C.C 1.023.933.117 

CELULAR: 3112270117 

 


