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HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible
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|| e e P P [ ] n[ ] Dw
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| IV. INFORMACION FAMILIAR |

(" Nombre esposa(o) o companera(o) Profesidn, ocupacion u oficio

Empresa donde trabaja A

Cargo actual Direccion Teléfono Ciudad
No. de personas que dependen Parentesco Edades
econdmicamente de usted 'j

Nombre(s) padre(s) Profesion, ocupacion u oficio Teléfono(s)

Cenaide  mpmdota  Preet, Ama oy Caga, 320419 $1 23

ahfsen Envipr GranadsS Baz Aawee [tor. 3472489156

Nombre(s) hermano(s) Protesion, ocupacion u oficio Teléfono(s)

Joan Graaniof  peadora. G onrda Sy 5rjvw%;/. 30398 32 /9
Yraifer AlNuda  Loz2an. Auxifiar o Catlag. 320325629 )

| V. EDUCACION Y APTITUDES ]
- _ N\

(i 2 AODE [ oS - ]
ESTUDIOS FINALIZACION | CURSADOS TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
Primaria 2018 6 Rasica  Priniassa ltlaw'f  ov 'f:'?_ r ﬁ/bﬁmO{) /D"tda =
Bachillerato . [ . f 7_.
académico [ X | Tecnico| | (L 018 |6 Buchiller Aeadinito |3o0Sr  CelrStinn  muobiS ey =
Comercial . Otro
Educacién Superior ]
Técnico L ZOI8 |peses|Fre - eilins Aniok | Senn [_S‘p,‘nq,/ — 7:)/:"»11 [J‘/’:’/m/-—- Ik
v 7 7
Tecnologico
Profesional
Posgrados
)
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios.
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucién
seminarios.

¢ Cursa estudios actualmente? ¢ Qué tipo de estudios?

S|'|:| No‘:|

Duracién (afios, semeslres, meses) | Afo / semestre que cursa

Nombre de la institucién Diurno | | Fin de semana
Horane Nocturno [ | A distancia |
OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de domino R-Regular (50 a 60%) B-Bueno (61 a 80%) MB-Muy Bueno (81 a 100%)
sistemas Si| | No| | [ 1. R[B[MB]|s. R|B|MB
¢ Qué programas maneja? | 2. R| B |MB|4. R (B |MB
Idiomas Escucha Lectura Escritura Habla
si[ ] no[ ]|t r[B[me] [R]B[mMB] [R]B[MB] [R]B][MB
£ Qué idioma(s) conoce? | 2. R | B |MB R [ B |MB R| B |MB R [ B|MB
G ! .Nota: en caso.de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacion. il ‘ i J

Vi- EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADOQ, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS
DETALLES UTILICE LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

(" Nombre de la dltima o actual empresa Actividad Econémica | Direccién Teléfono(s)
Srcevital freatsr Al /aa/ﬁ/ Doades GO 992 536/
Cargo(s) desempeiado(s) por usted Areadel cargo  |Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final
G o gy | Seqrvictd bol |Mo?' |A 722|024 |M i |AZ,3 $ /400, 000 |$/400.000

Funciones realizadas "_

WeriEleacion | o fna’:vr!ﬁ/ rondsy Leorvimy Tatr S .
Nombre de su jefe inmediato Cargo

ey L'oor/a’m%g/ Realona/

Logros obtenidos 4 v

X P 1neia £n (/ Cn g 0
Tipo de contrato:  Indefinido [ ] iCuanto tiempo? Contrato direclo con la empresa IE Oto [ | scual?

Fijo m (/ ~ceSeJ. Contrato por medio de agencia |:|

Horario de trabajo:

Tiempo completo l:l 1/2 Tiempo |:’ Por horas lz‘ | Jornada:

Diurna |Z| Nocturna IK| Otrajornada | |

Motivo del retiro
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VALIDE LA AUTENTICIDAD DEL FORMATO DESPRENDIENDO ESTAS HOJAS

VALIDE LA AUTENTICIDAD DEL FORMATO DESPRENDIENDO ESTAS HOJAS




Eigg ( Nombre de la empresa Actividad Econdémica | Direccién Teléfono(s)
iy £
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& | Nombre de su jefe inmediato Cargo
g DiAnna Y fn = SepltreSo—z .
* 2 | Logros obtenidos 7
& -
Expedtndls  tn  / _ Asdr S fo gobeda g Segvided.
O /
Tipo de contrato:  Indefinido [ | ¢Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa Oto [ | zcudl? 7
o Fijo X] L AA e Contralo por medio de agencia | |
§ Horario de trabajo: Tiempo completo |X| 1/2 Tiempo l:] Por horas D [ Jornada:  Diurna Nocturna E Otra jornada
i 2 | Motivo del retiro
i g L /‘Jp tevadbn /f Co’\j‘/w?—o. 1)
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] g (Nombre de la empresa Actividad Econémica | Direccién Teléfono(s) v
2
; Seo il o , Jzdeddiinoay
Cargo(s}"desempeﬁado(s) por usted Area del cargo Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final
Euoada Jre \/Wu./ b O2 |MOZ|A29 DL‘?'M{?. |A24 38 20.000 ¥ /8F0000
Funciones realizadas i
U(/}'Ffa-._d'% J( /n,dqrrfo = Vf:’?.—/s')za /f /ﬁ',.r?,,,-%fb =
A
-:_w,f gu Nombre de su jefe inmediato Cargo
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iigg Tipo de contrato:  |ndefinido |:| ¢ Cudnto tiempo? Contrato directo con la empresa fZi Otro [:] ¢ Cual?
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‘ﬁwE : Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores ’ ; ; F)
E g
4o E & Nombre Ocupacion Direccion Teléfono
Hi 15 —
r E 3
E&E Lorea Sole Gil . Es Podsean s, 80?09‘!/ Soogzz 8zz3
4 Ei E g4 Nombre Ocupacién Direccion ¢ Teléfono
e 2,
i )R Empleade Alfonso  [opr 1 3289 Fo ¥
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REPUBLICA DE COLOMBIA
- IDENTIFICACION PERSONAL
CEDULA DE C!UDADANIA ;

NuMERO 1 0 3 726 998
GRANADOS MENDOZA
APELLIDOS

NELSON ENFIIQUE

NOMBF\'ES

NP/.Son 6/ML,. o’as

FIRMA

FEcHADE Nasimiento  27-OCT-2001
CO ‘*’AIM
(TOLIMA)
LUGAR DE NACIMIENTO
1.69 O+
ESTATURA G.S. RH 8EXO_ |
13-MOV-2019 PRADO fex |
FECHAY LUGAR DE EXPEDICION  \e\iydfutta s
7 e

REGISTAADOR NATIONAL
ALEXANDER VEGA ROCHA

|
P-2g

09100-01270953-M-1005726958-20211204 00771907654 1 8917874860



PERTENECE A LA RESERVA DE:
FECHA DE 1a LINEA i | | FECHA DE 3a LiNEA

| e 2041 |
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UNIDAD MILITAR: INPEC IBAGUE(0419)

——
EETRESEE

e FECHA DE EXPEDICION: 21/01/2021
TEE——— ‘nao

1003614
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LB RmIera e A SR U R

DIRECTOR DE REGLUTAMIENTO EJERGITO

. MM!M&EW Ifﬁ#“ﬂﬂhﬁ%ll |

e S — - g L ———

; :':'REPUBUGADECQLQMBIA i
h!l,l‘!s-" -ﬂlQQﬁQEfﬁﬂ.%m QIQ.NAU

FUERZAS MILITARES

ELSON EN?'HQUE: ‘

GRANADGS ngNQOZA

V I 08 ACTOS PUBLICOS Y PRIVADOS
OBLIGAT RIO PR.ESEH FARLO PARA TODOS L
ESTEEir.%g‘;ITNE:ggSEI?QR LA LE‘?‘ISB‘I BE 2017 Y DEMG LEYES QUH LO MODIFIQUEN O ADIGIONEN
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fontogo, Prado-

i { isn ninero 7201
Qutorizabo por ¢l Ainisterio de Educacion facional, segin tesalucion o
bel 19 de nobiembre bel 2015.

~Eonficre :

Pelson Envigue Granabog FHendo3a

T.3. 1005726998 e Prave (Tolima)
€1 Titulo ve: ;

Bachiller Acavémico

gabo p altan;ado satisfactoriamente [og objetivos especificos de fovinacidn,
correspondicntes al- Rivel be Education- MHedia Acadimica,
seafin [og planes p programnag vigentes.

Por haber cur

=

!r;)\‘ Qeta general bz Graduaedn No. 029 bel 06 ke Miciembre de 2018 Folio No. 63
| i; %l Davo en Flontosa, Pravo - Tolima a log 06 vias vel mes ve Wiciepbrade 2018

£ por Lo 6 :

2 th ®faga Konero m‘hj@{l‘s{ Olapa {~
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Acta Individual de Grado

En el municipio de @rado f“).z;wz:t(f stfo del riGzZrJTﬁ' a los 5¢is (6) 4

; cciocho (2018) se reunieron cows ef fin & G g
Educacidn Media, ef Rector Esp. José Vecid Ofaya Romero ﬁf.fw.a fﬂe QM)‘& r,zm
idiinisiiattva en fo Rectoria del Plantel, Tnst :uzwr cfa

/”:’_ (O y SMEGILA, seguin resolucidn de estudios Gasta
19 del 2015, procedente de fa Secretaria de Educacion y cfc "Rﬁ;.?a inséiticidn

A

auio r'zrri,pam otorgar el Fitulo de BACHILCER. A Cﬁf“’fj 700 5 fos esiudicntes e

cursado y aprobady satisfactoriamente fos esiudios correspondicutes a bz Educacion Bisica v
s

Media s;,mm fos planes y programas vigenies.
r‘o ‘zgjro ada la situacion legal’y académiica de ios esiudicutes gue cursaron y apicbaren (s
tudios correspondientes fa Educacion Bdsica y Niedia, se procedio a otorgar:

L

R

EL T{TULO DE;:

Bachiller Académico

Al graduando cuyos nombres, apellidos y uitiiero {5 docuinenio de identidad
se velacipnen acon

(_/g/e/ G047 éaz/’@?fﬁ (jff;f@?m&f/' CD/KZ&/‘@ Ao

Identificado (a) con TF No. 1G05726998 de Prado (Tofina)

Esta Acta Consia de weintiuno (21) aluinns. o con o nombre &2 Cafion Qelfadd
Camilo Anionic y ciciva con el nowbre f;’p Q’Izm Vancgas Myriam Viced

B coitsiancia s firma la presente e Prado, Tofiwa, por quicnes intexyinieron e
cuimpliento de lo acordado en los plaites y pmfmwms vigentes, el Recior ]ase Yecid Olaya
Romiero, con Cédula de Ciudadaniz Niimesro 5977833 3 Diana Ifse Olaya

coit cedula 63797359 Auxitiar Adwministraiiva

Es copia tomada def ibro de actas generales de Graduacion correspondiente al Folio No. 63 Aciz 029

Duda en Montoso, Prado (Tolima) a los s=i5 (6) dics del mes fgﬁi@iﬁ‘fﬁ.‘-tﬁrﬁﬁ‘?ﬁ@f &
T # |

52 m_,
L A fiar Adim

/{fﬁrx {Tofinaj
Liratioa




RECURSOS HUMANOS
DE SEGURIDAD 2000 DE COLOMBIA LTDA
NIT.800.085.492-7

CERTIFICA

Que el sefior(a) GRANADOS MENDOZA NELSON ENRIQUE, identificado con cédula de
ciudadania No. 1005726998, labord en nuestra empresa con contrato de trabajo a
término fijo, desde el 03 de febrero 2024 hasta el 29 de diciembre 2024; desempefiando

el cargo de GUARDA DE SEGURIDAD.

Motivo del retiro: Voluntario

La presente certificacion se expide a solicitud del interesado y se firma en Ibagué el 30
de diciembre 2024

Atentamente,

fson 6.
STEFANY CAROLAY PRADA ).ooS.#76.978

Asistente Talento Humano
Tel. 3232442022

1BAGUE: - Sy R oo deh ol te oot Tan T AL G B irn - wwwseguridad2000.c0

servicioalelienta@scouridad2300.co -



SEGURIDAD DIGITAL LTDA.

NIT: 800.248.541-0

§C-2000458

CERTIFICA

Que el(ia) sefior(a) GRANADOS MENDOZA NELSON ENRIQUE , identificado con )
cedula No 1005726998 , se encuentra vinculado a la empresa SEGURIDAD PR
DIGITAL LTDA, desempefiando el cargo de VIGILANTE , bajo las siguientes

condiciones:

FECHA DE INGRESO: 30/12/2024
TIPO DE CONTRATO: OBRA O LABOR o
SUELDO: 1.423.500 + recargos ST-2000460

“VIGILADO Suparvigilancia R. 20201300017327 de 28 de abril de 2020

Se expide la presente certificacién a solicitud de la persona interesada en la ciudad
de Bogota 09 Enero 2024.

SP-200049

Se verifican las certificaciones unicamente los dias martes y viernes de 8 am -12 mo 2 pm -5 pm.

NK-2147-1

N
:la MORENO SALAMANCA e
Directora de Gestién Humana. COLPERL
Seguridad Digital Ltda. Ry
Tel: 6163833 Ext. 109
Cel: 3187079791

Sucursal Medellin

Principzl Bogota Sucursal Tunja Sucursal Duitama
Carrera 21 No. 83 A 27 Barrio El Polo Carrera 1 F No. 40 - 149 Torre 2 Oficina 520 Carrera 15 No. 16 A - 14 Piso 7 Carrera 79 No. 36-26 Barrio Laureles
Edmfcio Gnyescas Cel: 3166921 599
inl.co

PBX: 6163833 FAX: 6213053 Edificio Marca Business Cel: 31.)42?9165 orcma ?11 Cel 313?074230
e-mail: ii koo e-mail: granciziun i e A@aconridadiaiialeo e-mail: 2

deo e-mail: 2aencis




EL SUSCRITO COORDINADOR DE NOMINA D{E LA EMPRESAVISE LTDA
DE CONFORMIDAD CON EL ARTICULO 57 'NUMERAL 7 DEL CST

* T ARABNT.CARE |
Emprasa d=f Grupo Aflum

HACE CONSTAR ]
: 150 uo’m"

Que el sefor(a) NELSON ENRIQUE GRANADOS MENDOZA -identificado(a) con cedula de ciudadania
Nro. 1005726998 Iaboro en la compafia en los siguientes periodos desmmpenando el cargo:

Fecha ingreso  Fecha Final  Cargo Tipo Contrato

18/05/2022 17/05/2023 VIGILANTE TERMINO FIJO

La presente se expide en Bogota a solicitud del interesado el 23 de Mayo de 2023.

Cordialmente,

//

£

T
JHON FREDHY MALDONADO GOMEZ
Coord‘rﬁyior de Nomina

Para I3 confirmacion de las certificaciones laborales pueden contactarse en Bogota al teléfono 3282912 ext. 1168; o por mail enviado

la solicitud a auxnomina@vise.com.co.

i FL 2014120002892 7 de 20-03-2014

GEOP0210,10 VIGILADD Supervigila

2982312 » BARRANQUILLA: Calle 74 No. 55 - 36 Pu: 4 Ofding 402 Cantee Emprasara i - Tl 368 27003691248 - o
BUCARAMANGA: Carraca 751 firsna 508 B, Mobiopatilana Busslhass Park - Tal. 637 5213 - 857 0532« CALIt AL Ea B 35 M - 100 0ficina 513 Caitd’
Ernpr».aanAFCerapn Tk, B39 40 7+ CARTAGENA: Carrera 198 No. 26 B~ 17 Bairio Pieds 1aFepa T 3 - GIRARDOT AV, SGNQ ?A 41 EarrL; La
Magdakega Tel.: B35 5835 » MEGEL&.!N: Ca%ta 88 He. 85 A= 131 Giidna 431 Edificlo Canlro Emprgsarial Puenicem
Mayo Tal: 33870 7563 - » PEREIRA: A¥3 uaob.ooCa:mratsNo-n‘.“ 45, Tal: 326 2126~ 410 BEROFFS " TUNJA Gar

Dﬂﬂ “UILLAVI(‘ ENGIO: Cg": 3.3 1-!E: s Tzusaca- Tel ;55T 4174« + CUCUTANORTE DE SANTANDER: Ao 'Hw {208 E;\ascn l‘enlm F_mpru"arlal
’ PASTD Contro Clal, Les Andos Lagal 242 Calle 18 No, 24-29- Cal.: 31432 IRAGUE: Camats 3Mo. 11 -84 Dlicna
);rq- ro.__1 SANTAMARTAI G :nls 13“«: 2-2Y 04N Ed BthaHOrE“F&L(- “f 5

: BOGOTA O.C.: Cala & Do,

-‘Ib 2 Ed:ﬂ do
Ofidna 125 Talt

WA Y5, ST

Pagina 1/1



Securi

LLa Suscrita Directora De Talento Humano Colombia & Ecuador
De Securitas Colombia S.A. Nit. 860.023.264-7

Certifica
Que el.(la) Serior{a), GRANADOS MENDOZA NELSON ENRIQUE, Identificado {a) con la

C.C. 1005726998 laboro en SECURITAS COLOMBIA S.A, durante el periodo
comprendido entre 06 de julio de 2023 al 24 de noviembre de 2023 desempenando el

cargo de VIGILANTE.

Se expide la presente certificacion a solicitud del interesado a los 24 dias del mes de
noviembre del ano 2023,

Atg}ntament_e, .

JANNETHE OSORIO GARCIA
Directora de Talento Humano Colombia & Ecuador
Ext.1620-1622-1621-1643

RH/JR
. Avenida Calle 26 H 92-32
Securitas Colombla www.securitas.com.co Edificio Gold 12
Bogota, 0.C. Teléfono: 457 742 563 01 Ecosistema Empresarlal Connecta

s



R IR Consulta RNMC
(@ Policia Nacional de Colombia
{7 (Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas
RNMC

L Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:

Que a la fecha, 04/03/2026 01:32:06 p. m. el ciudadano con Cédula de Ciudadania N°. 1005726998 y Nombre:
NELSON ENRIQUE GRANADOS MENDOZA.

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 “Por la cual se expide el Cédigo Nacional de Seguridad y
Convivencia Ciudadana”. Registro interno de validacion No. 135854169 . La persona interesada podra
verificar la autenticidad del presente documento a través de la pagina web institucional digitando
https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ consulta medidas correctivas, con el documento de
identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es vélida siempre y cuando el nimero de
cédula corresponda con el documento de identidad suministrado.

Q Nueva Busqueda H B Imprimir }

5159000

Policia Nacional de Colombia

7~ COLOMBIA
Dirai 4
Centro Adr [

% X "(/((z” POTEMCIA DF LA
_;' 57_ Linaa ) - . V| DA
Sl G |

https:/fsrvcnpe.policia.gov.co/PSC/frm_cnp_consulta.aspx 1M




POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA INICIO CONTACTENOS PREGUNTAS FRECUENTES

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

S La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:36:14 PM horas del 03/03/2026, el ciudadano identificado con
Cédula de Ciudadania N* 10056726998
Apellidos y Nombres. GRANADOS MENDOZA NELSON ENRIQUE

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES

de conformidad con lo establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la
syenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aguellas personas
ue no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extincion de la

condena o la prescripcion de la pena

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan con el documento de

identidad reqistrado vy solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a lo establecido en el ordenamiento

constitucional

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acerquese a las (nstalaciones de ia Policia

Nacional mas cercanas

Volver al Inicio

a 500 pm

Lnes de atensio

Aeatn del pal
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CERTIFICADO DE ANTECEDENTES s

09:53:35
PROCURADURIA CERTIFICADO ORDINARIO Hoja 1 do
GENERAL DE LA NACION No. 292280698

Bogot4 DC, 03 de marzo del 2026

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacién de Registro de Sanciones e Inhabilidades
(SIRI), el(la) sefior(a) NELSON ENRIQUE GRANADOS MENDOZA identificado(a) con Cédula de ciudadania nimero 1005726998

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIA: La certificacién de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se
trate de nombramiento o posesién en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que
figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 30. y 40. del articulo 238 Ley 1952 de 2019.

i

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales,
disciplinarias, inhabllidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de
pérdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempeiien funciones plblicas en
ejercicio de la accién de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector plblico, en los términos que
establezca la Constitucién Politica y la ley particular o demés disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las
sanciones con deblda sjecutoria recibidas de las autoridades nacionales colomblanas. En caso de nombramiento o suscripcidn de contratos con el
Estado, es responsabliidad de la Entidad, validar la informacién de antecedentes del aspirants en la pagina web:
https://iwww.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx

Mario Enrique Castro Gonzélez
Jefe Divislén de Relacionamiento Con El Ciudadano (C)

ATENCION :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS,
Divisién de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315
Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co



CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL ,

INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'STBOR!,

CERTIFICA:

hoy martes 03 de

marzo de 2026, a las 09:54:51, el nimero de identificacion, relacionado a continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

Tipo Documento

Cedula de Ciudadania

No. Identificacién

1005726998

Cddigo de Verificacion

1005726998260303095451

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y nimero consignados en el

respectivo documento de identificacién, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucién 220 del 5 de octubre de 2004, la fi

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Genero: WEB

»
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HERNAN GUILLERMO JOJOA SANTACRUZ
Contralor Delegado

Con el Cédigo de Verificacitn pusds const
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1, Cédigo Postal 111071, PBX 5187000 - Bogotd D.C
Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

moE e T

puede constatar la autenticidad del Certificado, L.
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ACADEMIA COLOMBIANA
DE PROFESIONALES EN SEGURIDAD

Licencia de Funcionamiento N° 69077 de 04 de Noviembre de 2020

Expedida por la Superintendencia de vigilancia y Seguridad Privada
NIT. 830101219-0

Hace Constar Que:

GRANADOS MENDOZA NELSON ENRIQUE

1.D. No. 1005726998 De 'PRADO

NRO ECSP577 87310 ASISHO y apmb@ R.I No

412210

REENTRENAMIENTO VIGILANCIA

Con una intensidad de30 horas

De acuerdo al programa de capacitacidn autorizado o segin r_esoluc]ér??ow . Yo Y 4%
Expedida por la super intendencia de Vigilancia y Seguridad Privada

BOGOTA 14 Junio 2025
Expedido en alos dias del mes del

([ vid

2 0 Valentina Varelbr Garzon
REPRESENTANTE LEGAL COORD. ACADEMICA




VIGILADO - SuperVigilancia Superintendencia de Vigilancia y Seguridad Privada

ACADEMIA DE NCI
SEGURIDAD
ESTRATEGICA | 2- 183577

DELTA _No. de Registro Ofcia

| ECSP3011 -H 183577 |

J

oo s S EES RY
H

S e —_— ———

CON CEDULA DE CIUDADANIA N° 1005726998 | — SEPOSE:

, , | , C Circulo de
ASISTIO Y APROBO EL PROGRAMA DE CAPACITACION EN: CD Afiliados CCB

ESPECIALIZACION VIGILANCIA ENTIDADES OFICIALES |

CON UNA INTENSIDAD DE 80 HORAS

EXPEDIDO EN: BOGOTA D.C. ELDIAO7 DE MARZO  DE 2026

Licencia de Funcionamiento SuperVigilancia Resolucion N°. 20204440062507 del 29 de septiembre de 2020 por 10 afos
VIGIILMDO - 51 Visilancia Superintendencigde Vignancia v Seguridad Privada.

Vinculado con la
RED DE APOYO

o

e
.. ) LS. | | ). S -
Gerencia Geners Direccipn Académica Supervigilancia

Carrera 74 No. 48 - 46 ° Teléfoano: 6019277520 ° Celulares: $202875270 ° 3232338618 ° NIT: 900.y50.986-9 ° Bogota D.C.,
.academiadelta.com.co "\academiadeltajtda@gmail.com




7/3/26, 13:08 Informacion de Companias
Busqueda de Personal Operativo Acreditado

Identificacién 1005726998 C]

Apellidos --> 1° 2°

Nombres --> 1° 2°

Limpiar | Registros: 1

’ Buscar:
Primer Segundo Primer Segundo Numero NIT Razoén Tipo C Vigencia Estad
. . . . . argo e s stado
Apellido Apellido Nombre Nombre Documento Social Servicio Acreditacion
COVISUR DE Empresa EN PROCESO
NELSON ENRIQUE GRANADOS MENDOZA 1005726998 8915021045  COLOMIBA . Fi)Iancia VIGILANTE DE
LTDA g ACREDITACION
) . Mostrar 10 registros
Mostrando registros del 1 al 1 de un total de 1 registros
Anterior Siguiente

https://apo.supervigilancia.gov.co/AcreditaPO/BuscaPersona.aspx 11



ONAC

ACREDITARQ

ISO/IEC 17024:2012
13CEP-042

Solicitado por:

Objetiva de Certificacion;
Fecha:
Nambre:

Direccion de Residencia:
Telefono:

Lugar y Fecha de Nacimiento:
Cargo/Grada:

*————

IS ioes’

CERTIFICADOR: Fisios CENTR

CENTRO DE EvALIAIN 2 UE TERAPIA SAS NIT: 900419172-3

: 2896397
FISIOS CENTRO DE TERAPIA SAS . o

CERTIFICADO MEDICO DE APTITUD PSICOFISICA PARA TENENCIA v POQRTE DE ARMAS DE FUEGOQ LEY
1539/2012
COMPARIA DE VIGILANCIA COVISUR

DE COLOMBIA LTDA

Examen Vigilancia Seguridad Privada

04/03/2026 10:42:15

NELSON ENRIQUE GRANADOS

MENDOZA

CALLE 54 ASUR #33 -83
3134454343

COVAIMA - 27/10/2001

Guarda de Seguridad
Tipo Documento de Identidad: ~ CC.: X
Numero de| Documento: 1005726998

No. 068133-04-03-2026

CAPACIDAD MENTAL Y PERSONALIDAD

Celular: 3134454343
Género: M
QOtro: Cual:
Expedido en: PRADO
RANGOS DE EVALUACION

RESOLUCION No 2984 de JULIO 27 de 2007

CAPAGIDAD MENTAL - PERSONALIDAD

PORTE CIVIL DE ARMAS SEGURIDAD PRIVADA Y FU?RZAS ARMADAS
PRESENTA ALTERACION PARAMETRO NORMAL PRESENTA ALTERACION PARAMETRO NORMAL
Retraso Mental {5N) (STN) (S/N) (S/N)
- = NO 5
Trastornos de estado de Anima = - NO |
Trastornas de personahdad 3 = NO St
Trastomos disociativo = - NO St
Esquizafrenla y trastarnos psicéticos - - NO S|
Demencia - — NO St
Trastomos de sueiio = - NO Sl
Alcoholismo y dependencia al alcohol o psicotrépicas - - NO §l
Otras patologias - - NO St
Memoria General - — NO St
Coeficiente intelectual - - NO Sl
PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROCESO:
Nombre: Firma: Registro:
CARMEN PATRICIA PANTOJA ORTIZ 126829
PRUEBAS PSICOMOTRICES
PRUEBAS PSICOMOTRICES . _PORTE CIVIL DE ARMAS SEGURIDAD PRIVADA Y FUERZAS ARMADAS
PRESENTA ALTERACION PARAMETRO NORMAL PRESENTA ALTERACION PARAMETRO
NORMAL
(S/N) (SIN) {S/N) (S/N)
Atencién TN - - NO Bl
NE = ES NO St
Reaccion IR = - NO St
NE - - NO El
Velocidad Desviacion - - NO S
Coordinacién TE = = NO St
NE = 53 NQ S|
PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROCESO: -
Nombre: Firma: Reg’!stro‘
CARMEN FATRICIA PANTOJA ORTIZ 126829
CAPAGIDAD VISUAL
MAS SEGURIDAD PRIVADA ¥ TUERZAS ARMADAS
UAL RANGO PORTE CIVIL DE AR AS
" SE ADMITE (S/N) SE ADMITE (S/N)
- St
Agudeza Visual Lejana (AV) _AV =< 20/30 ~ =
Agudeza Visual Cercana (AV) Min 0.75 M (30/40) = =
Campo Visual (CV) LA 20 3
Visidn del Color Sin alteraciones = -
Destumbramiento o Saturacién Luminosa Sin afteraciones / Max 3 lineas AV - ]
Comea Seqlin valoracién = =
Retina Segun valoracion = =
Cristalino Segun valoracién = =
Orbita Segun valoracion = =
Motilidad extrinseca Segun vamracpn = =
Afecciones traumaticas Seqlin valoracion =
Fusion Sin alteracianes = =
Estereopsis Valores < 40 seg de arco (80%) = =
Vision Monoculat = =
Agudeza Visual Cinética =< 20/60
PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROCESO: i Registro:
N 2

lombre:
BEATRIZ PAREDES CUBILLOS

Powered by

474
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https://v3.camscanner.com/user/download

RANGOS DE APROBACION AUDITIVD
NGOS DE APROBACION AUDITIVO RANGS

Audicion Bilateral PTA = < 25d8
Frecuencla de 4000 a 8000 Hz = < 55

PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROCESO:
Nombre: Firma:
LIBIA MARINA BUITRAGO VELASQUEZ

BORTE CIVIL DE ARMAS
SE ADMITE (§/N

SEGURIDAD PRIVADA ¥ FUFRZAS AR

[

Registro;
0901441
AeeqOrAa
EVALUACION MEDICA
——
[ SISTEMA CARDIOVASGULAR | MOVILIDAD DE LA MANO | %
Insuficiencia Cardiaca NO
Trastornos del Ritmo NO Motilidad NO
") : "
2C3pasos y Delibrilador automitica Implantado No Afecciones a anomalias progresivas NO
Protesis valvulares cordiacas NO
2 fropatf: N \
Strdiopatia lequémice o TRASTORNOS HEMATOLOGICOS e “ :
Transplante renal NO ‘
Hipertension arterial NO Trastornos de coagulacin NO
Aneurisma de grandes vasos NO Trastornos anticoagulante NO
SISTEMAS NERVIOSO Y MUSCULAR TRASTORNOS CON SUSTANCIAS PSICOPICAS Y ALCOHOL
Enfermedades encefslicas medulares y del sistema NO
nerviaso perifiérico SISTEMA RESPIRATORIO Abusos de alcohol NG
Epilepsias y crisis convulsivas de otras etiologias NO Disnea No Dependencia del alcohol NO
Alteraciones del equilibrio NO Trastomos del suefio NO Consumo habitual de drogas y medicamentos NO
Accidente isquémico transitorio NO Otras afecciones NO Abuso de drogas y medicamentos NO
Accidente isquémico recurrente NO Diabetes melitus NO Dependencia de drogas y medicamentos NO
PORTE CIVIL DE ARMAS SEGURIDAD PRIVADA Y FUERZAS ARMADAS
SE AJUSTA A LOS CRITERIOS DE EVALUACION MEDICA (8/N) SE AJUSTA A LOS CRITERIOS DE EVALUACION MEDICA (S/N)
= Sl
PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROCESOQ:
Nombre: firma: Registro:
CRISTHIAN CAMILO DUARTE ROJAS 1033763125
PROFESIONALES DE LA SALUD QUE INTERVINIERON EN EL PROGESO:
Nombre: Firma: Reqgistro:
CRISTHIAN CAMILO DUARTE ROJAS 1033769125
Nombre: Firma: Registro:
LIBIA MARINA BUITRAGO VELASQUEZ ¢ 09-01441
A BLETAD
Nombre: Firma: Registro:
CARMEN PATRICIA PANTOJA ORT{Z 126829
UrE ek
Nombre; Firma: Registro:
BEATRIZ PAREDES CUBILLOS 474
/@
APTO [X] NO ARTO ]
PROFESIONAL QUE EN REPRESENTACION DE LA INSTITUCION EXPIDE EL PRESENTE CERTIFICADO DE ARTITUD PSICOFISICA:
Nombre: Firma: Registro:
TATIANA SOLORZANQ ROJAS 1019099972

Taborn SAbitane w0

Nombre def Usuario:
N NA N
Firma del Usuario:
Lol sor &,
Identificacién:
1005726998
VIGENCIA (MAXIMO HASTA 1 ARNO) EXPEDIDO: 2026-03-04

Declaro haber suministtado en forma clertay veraz la informaclén necesaria para la realizacion de los exd

IDENTIFICACION BIOMETRICA DEL USUARIO

Indice lzquierda Indice Derecho

VENCE: 2027-03-04

generen coma resultado de tal informacién.

Observaciones:

1. El buen uso de este documento es responsabilidad exclusiva de lo persona certificada, que declara expresamente y bajo juramenta no utilizarlo ni emplearle en fines ficticios, fraudulentos o para fines distintos al

objeto de esta certificacion,

de aptitud p: fislca y asumo la responsabilidad de las consecuencias que se

2. La informacién contenida en este documento ni las fechas podran ser cambiadas, modificadas, adulteradas, o suplantadas. El uso indebldo dard lugar a las acciones y sanciones legales correspondientes.
3, El presente documento debera ser renovado, una vez vencido el limite maximo de vigencia que es de un 1 afio contados a partir de la fecha de su expedicign.

4. La Infarmacion obtenida por la institueidn con ocasian de la realizacion de las pruebas gozard de la reserva y confidencialidad cotrespendiente, salvo de las excepciones legales y/o cuando sean requeridos por

autoridades o instituciones competentes.

Powered by B CamScanner
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