Actualizacion de informacion

B ERIKA NATHALIA VARGAS DIAZ

Usted tiene una vinculacién activa como Contratista v es necesario actualizar la siguiente informacion, si la informaciéon que se muestraa
continuacidn es correcta dar clic en Continuar

Dependencia: ~ Sede ™

1220-Direccion de gestion del riesgo en salud UPZ108 - Sub Red Sur Occidente

Condicién de desempefio; * Correo institucional:

Territorio
nathaliavargas47@gmail.com




