AUTORIZACION DE VERIFICACION DE INHABILIDADES POR DELITOS SEXUALES

EDISSON ACOSTA RIANO, identificado con numero de documento 5.996.486 de Rovira,
autorizo libre, expresa e inequivocamente y exclusivamente para los fines y en los términos
sefialados en la ley 1918 de 2018 reglamentada por el Decreto 753 de 2019, a la
EMSPUROVIRA E.S.P, a consultar mis datos personales en el registro de inhabilidades por
delitos sexuales cometidos contra menores de edad que administra el Ministerio de Defensa
— Policia Nacional de Colombia, de manera previa a mi eventual relacion contractual con la
empresa.

Se suscribe en el Municipio de Rovira el dia 06 de agosto de 2026.
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