
 

CERTIFICA 

Que el (la) señor (a) DIANA BEATRIZ DIAZ CERON identificado (a) con cédula de Ciudadanía No. 

1.001.182.277 de Bogotá, laboró para nuestra empresa, como trabajador en misión, contrato por 
labor determinada, para la usuaria: FUNDACION CLINICA SHAIO ocupando el cargo de: 

LICENCIADA ENFERMERIA desde el 06 de Septiembre de 2010 hasta el 14 de Febrero de 2011. 

Dado en la ciudad de BOGOTA a los 15 días del mes de Enero del Año 2016 a solicitud del 

interesado. 

Cordialmente 

 

JUAN MANUEL MARROQUIN AMAYA 
Representante Legal 

Nit. 860.003.911-9 
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