
 

FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998) 

ENTIDAD RECEPTORA 

 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

1 DATOS PERSONALES 

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO 

FECHA DÍA MES AÑO 

PAÍS COLOMBIA 

DEPTO   BOLIVAR  

MUNICIPIO  TURBACO  

MUNICIPIO  TURBACO  

TELÉFONO  300 8838032  EMAIL MO.NTHPAULA02@GMAIL.COM 

DEPTO BOLIVAR PAÍS COLOMBIA 

DIRECCIÓN DE CORRESPONDENCIA 

NÚMERO   D.M   SEGUNDA CLASE 

LIBRETA MILITAR 

PRIMERA CLASE 

PAÍS NACIONALIDAD 

COL. X  EXTRANJERO 

SEXO 

F X M No.  1.007.263.886  C.C X C.E PAS 

DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN 

NOMBRES 

PAULA ANDREA 

SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) 

MONTT 

PRIMER APELLIDO 

GONZALEZ 

2 0 0 3 1 1 2 5 

2 FORMACIÓN ACADÉMICA 

mailto:MO.NTHPAULA02@GMAIL.COM


1 

EDUCACIÓN BÁSICA Y MEDIA 

MARQUE CON UNA X EL ÚLTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11o. DE 

EDUCACIÓN BÁSICA SECUNDARIA Y MEDIA ) 

EDUCACIÓN BÁSICA TÍTULO OBTENIDO: 

PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO 

 

1o.  2o.  3o.  4o.  5o.  6o.  7o.  8o.  9o.  10 11 MES 0 2 AÑO 2 0 2 0 

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO) 

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO, EN MODALIDAD ACADÉMICA ESCRIBA: 

TC (TÉCNICA), TL (TECNOLÓGICA), TE (TECNOLÓGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA), 

ES (ESPECIALIZACIÓN), MG (MAESTRÍA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD), 

RELACIONE AL FRENTE EL NÚMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ÉSTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY). 

MODALIDAD No.SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS 

ACADÉMICA APROBADOS SI NO O TÍTULO OBTENIDO 

TERMINACIÓN No. DE TARJETA 

MES AÑO PROFESIONAL 

TC 4 X TECNICO EN AUXILIAR ADMINISTRATIVO 08 2  0  2  2 

     

ESPECÍFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAÑOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB) 

LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE 
IDIOMA 

R B  MB  R B  MB R B  MB 

 



FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998) 

 

 

 
RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL. 

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE 

EMPRESA O ENTIDAD 

FRIGOCARNES VALENTINA 

PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

BOLIVAR 

MUNICIPIO 

TURBACO 

CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS 

6851003 

FECHA DE INGRESO 

DÍA  2  2  MES  1 0 AÑO  2 0 2 2 

FECHA DE RETIRO 

DÍA  0 3  MES  1  1 AÑO  2 0 2 3 

CARGO O CONTRATO ACTUAL 

ASISTENTE DMINISTRATIVO 

DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

Barrio la cruz 28-94, 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO 

DÍA MES AÑO 

FECHA DE RETIRO 

DÍA MES AÑO 

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO 

DÍA MES AÑO 

FECHA DE RETIRO 

DÍA MES AÑO 

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO 

DÍA MES AÑO 

FECHA DE RETIRO 

DÍA MES AÑO 

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

 
NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA . 

2 

3 EXPERIENCIA LABORAL 



LÍNEA GRATUITA DE ATENCIÓN AL CLIENTE No. 018000917770 PÁGINA WEB: www.dafp.gov.co 

FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998) 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
3 

CERTIFICO QUE LA INFORMACIÓN AQUÍ SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO 

SOPORTE. 

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS 

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PÁGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co 

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA 

1 1 

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 

 

 
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 

1 1 EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 

SERVIDOR PÚBLICO 

MESES AÑOS 
OCUPACIÓN 

TIEMPO DE EXPERIENCIA 

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NÚMERO DE AÑOS Y MESES. 

5 FIRMA DEL SERVIDOR PÚBLICO O CONTRATISTA 

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI NO X ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM- 

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PÚBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA- 

CIÓN DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACIÓN PÚBLICA. 

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO ÚNICO DE HOJA DE VIDA, SON 

VERACES, (ARTÍCULO 5o. DE LA LEY 190/95). 

Ciudad y fecha de diligenciamiento 05/01/2026  

FIRMA DEL SERVIDOR PÚBLICO O CONTRATISTA 

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS 

http://www.funcionpublica.gov.co/
http://www.funcionpublica.gov.co/
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FRIGO CARNES VALENTINA 

 
 
 

 
Certifico que 

 
 
 
 

La señora PAULA ANDREA GONZALEZ MONTT identificado con la cedula de ciudadanía numero 

1.007.263.886, laboro en nuestro ente desde el 22 de octubre del 2022 hasta el 03 noviembre de 

2023 desempeñando el cargo de ASISTENTE ADMINISTRATIVO. 

 

 
Se expide en Turbaco Bol. A los 3 días del mes de Diciembre del 2023, a solicitud del empleado. 

 
 
 
 

 
Cordialmente 

 
 

 

JUAN CARRASQUILLA 
REPRESENTANTE LEGAL 

 
 
 
 
 

 

 
Barrio la cruz 28-94, Turbaco, Colombia 

(5) 6851003 



 

 
CERTIFICA QUE: 

 

 

El (La) Señor(a) GONZALEZ MONTT PAULA ANDREA identificado con Cédula de ciudadanía 

número 1007263886 registra en nuestra Base de Datos en condición de: Cabeza de Familia. 
 

 

 

Estado de la Afiliación: 

IPS de atención: 

Nivel de Sisben: 

Fecha de afiliación: 

Activo 

FUNDACION SERSOCIAL 

1 

26/02/2004 

 

La presente certificación se expide a solicitud del (de la) interesado(a) A QUIEN INTERESE el 05 de 

enero del 2026. Esta es el reflejo de la información registrada en nuestro sistema de información hoy. 

 

Observaciones: 

• NO VÁLIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS 

• No válido para prestación de servicios que se realiza entre IPS y EPS 

• Puede consultar más detalle en nuestra página web www.mutualser.com opción Ser Afiliado 

• Línea permanente 24 Horas 018000116882 

 

 

 

Cordialmente, 
 

EMIRO SERRANO 

Director de Operaciones - Subsidiado 

afiliacion@mutualser.org 

MUTUAL SER EPS 

http://www.mutualser.com/
mailto:afiliacion@mutualser.org


7/1/26, 20:46 Policía Nacional de Colombia 

 

 

Consulta en línea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales 

La Policía Nacional de Colombia informa: 

Que siendo las 08:45:59 PM horas del 07/01/2026, el ciudadano identificado con: 

Cédula de Ciudadanía Nº 1007263886 

Apellidos y Nombres: GONZALEZ MONTT PAULA ANDREA 

 
NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES 

de conformidad con lo establecido en el artículo 248 de la Constitución Política de Colombia. 

 
En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte Constitucional, la 

leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquellas 

personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente haya decretado la extinción de 

la condena o la prescripción de la pena. 

 
Esta consulta es válida siempre y cuando el número de identificación y nombres, correspondan con el documento de 

identidad registrado y 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 acérquese a las instalaciones de la Policía 

Nacional más cercanas. 

 
 
 

 

 
 
 

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2 
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Bogotá DC, 07 de enero del 2026 

 
La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACIÓN certifica que una vez consultado el Sistema de Información de Registro de Sanciones e Inhabilidades 

(SIRI), el(la) señor(a) PAULA ANDREA GONZALEZ MONTT identificado(a) con Cédula de ciudadanía número 1007263886: 

 
NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES 

 

 
 

 
 

 

 

Carlos William Rodríguez Millán 

Jefe División de Relacionamiento Con El Ciudadano (C) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
ATENCIÓN : 

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. 
 

División de Relacionamiento con el Ciudadano. 

Línea gratuita 018000910315 

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogotá D.C. 

www.procuraduria.gov.co 

CERTIFICADO DE ANTECEDENTES 

CERTIFICADO ORDINARIO 
No. 287975873 

PIB 

20:47:57 

Hoja 1 de 01 

ADVERTENCIA: La certificación de antecedentes contiene las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. Cuando se 

trate de nombramiento o posesión en cargos que exijan para su desempeño ausencia de antecedentes, se certificarán todas las anotaciones que 

figuren en el registro. Anterior, de acuerdo a los incisos 3o. y 4o. del artículo 238 Ley 1952 de 2019. 

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, 

disciplinarias, inhabilidades 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 públicos y particulares que desempeñen funciones públicas en 

ejercicio de la acción de repetición o llamamiento en garantía. Este documento tiene efectos para acceder al sector público, en los términos que 

establezca la Constitución Politica y la ley particular o demás disposiciones vigentes. El Sistema SIRI reporta como antecedentes solamente las 

sanciones con debida ejecutoria recibidas de las autoridades nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripción de contratos con el 

Estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la información de antecedentes del aspirante en la página web: 

https://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx 

http://www.procuraduria.gov.co/
http://www.procuraduria.gov.co/Pages/certificado-antecedentes.aspx


 

 
LA CONTRALORÍA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL , 

INTERVENCIÓN JUDICIAL Y COBRO COACTIVO 

 

CERTIFICA: 

 
Que una vez consultado el Sistema de Información del Boletín de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy lunes 05 de enero 

de 2026, a las 09:11:41, el número de identificación, relacionado a continuación, NO SE ENCUENTRA REPORTADO 

COMO RESPONSABLE FISCAL. 

 

Tipo Documento Cédula de Ciudadanía 

No. Identificación 1007263886 

Código de Verificación 1007263886260105091141 

 

Esta Certificación es válida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y número consignados en el 

respectivo documento de identificación, coincidan con los aquí registrados. 

 

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolución 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecánica aquí 

plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Generó: WEB 

 

 

 
Con el Código de Verificación puede constatar la autenticidad del Certificado. 
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Código Postal 111071. PBX 5187000 - Bogotá D.C 

Colombia Contraloría General NC, BOGOTÁ, D.C. 
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MINISTERIO DE TECNOLOGÍAS DE LA INFORMACIÓN Y LAS 
COMUNICACIONES - MINTIC 

 
CERTIFICA QUE 

Una vez consultada la base de datos de deudores alimentarios morosos REDAM, el(la) ciudadano(a) con número de 
identificación CC 1007263886 NO SE ENCUENTRA INSCRITO EN EL REGISTRO DE DEUDORES ALIMENTARIOS 
MOROSOS 

Esta certificación es válida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y número consignados en el 
respectivo documento de identificación, coincidan con los aquí registrados. 

Se expide en Bogotá el 07/01/2026 12:04 PM 

 

 

 
Código Verificación: FE3PLS4JFB 

Válida hasta: 07/04/2026 

 

Dirección de Gobierno Digital 

MINISTERIO DE TECNOLOGÍAS DE LA INFORMACIÓN Y LAS 
COMUNICACIONES - MINTIC 



FORMULARIO ÚNICO 
DECLARACIÓN JURAMENTADA DE BIENES Y RENTAS 

Y ACTIVIDAD ECONÓMICA PRIVADA 
PERSONA NATURAL 
(LEY 190 DE 1995) 

 
1. DECLARACIÓN JURAMENTADA 

1.1. DE BIENES Y RENTAS 

YO, PAUL ANDREA GONZALEZ MONTT 

IDENTIFICADO CON: C.C. X C.E. T.I. N° 1,007,263,886 CON DOMICILIO PRINCIPAL EN: 

País COLOMBIA Departamento BOLIVAR Municipio TURBACO 

Dirección DG 28 Teléfonos 300 8838032 

Y TENIENDO COMO PARIENTES DE PRIMER GRADO DE CONSANGUINIDAD A: 

DECLARO, EN CUMPLIMIENTO DE LO DISPUESTO EN EL ARTÍCULO 122, INCISO 3°, DE LA CONSTITUCIÓN POLÍTICA DE COLOMBIA Y EN LOS 

ARTÍCULOS 13 Y 14 DE LA LEY 190 DE 1995, PARA TOMAR POSESIÓN PARA RETIRARME PARA ACTUALIZACIÓN 

PARA MODIFICAR LOS DATOS CONSIGNADOS PREVIAMENTE ,QUE LOS ÚNICOS BIENES Y RENTAS QUE POSEO A LA FECHA, 

EN FORMA PERSONAL O POR INTERPUESTA PERSONA, SON LOS QUE RELACIONO A CONTINUACIÓN: 

a) Los ingresos y rentas que obtuve en el "último" año gravable fueron: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
b) Las cuentas corrientes y de ahorro que poseo en Colombia y en el exterior son: 
 
 
 
 
 
 
 

 
c) Mis bienes patrimoniales son los siguientes: 

 

EMPLEADOR O CONTRATANTE 

ENTIDAD RECEPTORA 

NOMBRES Y APELLIDOS DOCUMENTO DE IDENTIDAD PARENTESCO 

SOL FANNY MONTT OSORIO 45.748.002 MADRE 

   

   

   

   

   

   

   

 

CONCEPTO VALOR 

SALARIOS Y DEMÁS INGRESOS LABORALES 

CESANTÍAS E INTERESES DE CESANTÍAS 

GASTOS DE REPRESENTACIÓN 

ARRIENDOS 

HONORARIOS 

OTROS INGRESOS Y RENTAS 

- 

 

- 

- 

- 

- 

TOTAL 0,0 

 

ENTIDAD FINANCIERA TIPO DE CUENTA 
NÚMERO DE 

LA CUENTA 
SEDE DE LA CUENTA SALDO DE LA CUENTA 

BANCOLOMBIA AHORROS 509-000051-02 TURBACO $ - 

     

     

     

 

TIPO DE BIEN IDENTIFICACIÓN DEL BIEN VALOR 

  $ - 

   

   

   

 



 

 
d) Las acreencias y obligaciones vigentes a la fecha son: 

ENTIDAD O PERSONA CONCEPTO VALOR 

   

   

   

   

   

 

a) En la actualidad participo como miembro de las siguientes juntas y consejos directivos: 

ENTIDAD O INSTITUCIÓN CALIDAD DE MIEMBRO 

  

  

  

  

b) A la fecha soy socio de las siguientes corporaciones, sociedades y/o asociaciones: 

CORPORACIÓN, SOCIEDAD O ASOCIACIÓN CALIDAD DE SOCIO 

  

  

  

  

c) En la actualidad: SI NO X tengo sociedad conyugal o de hecho vigente, con: 

 

NOMBRES Y APELLIDOS DEL CONYUGE DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN 

C.C. C.E. T.I. 

N° 

 

 

 
Las actividades económicas de carácter privado, adicionales a las declaradas anteriormente, que he venido desarrollando de 

forma acasional o permanente son las siguientes: 

DETALLE DE LAS ACTIVIDADES FORMA DE PARTICIPACIÓN 

  

  

  

  

  

  

 

 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
DAFP-OAP 

 
DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE LA FUNCIÓN PÚBLICA 

PBX: (+57) 601 7395656 

1.1 DE BIENES Y RENTAS (CONTINUACIÓN) 

 

 

 

1.2. DE PARTICIPACIÓN EN JUNTAS, CONSEJOS, CORPORACIONES, SOCIEDADES Y ASOCIACIONES 

2. ACTIVIDAD ECONÓMICA PRIVADA 

3. FIRMA 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

https://v3.camscanner.com/user/download
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UNIDAD DE BIENESTAR INTEGRAL S.A.S 
Nit: 900579837-8 

Dirección: PROVIDENCIA TERRAZA DE GRANADA MZA LOTE 18 Ciudad: Cartagena Email: 

unibisas@yahoo.com.co Teléfono: 6056965781 Fecha y hora de impresión: 05/01/2026 10:23: am. 
 

Impreso por: Rosiris Del Carmen Ayala Caballero 

 

CERTIFICADO DE APTITUD 
 

Fecha y hora de creación: 05/17/2026 10:23:56 a.m. 

 

Datos del trabajador 

Identificación: 1.007.263.886 fecha de nacimiento: 25/11/2003 

Apellidos: Gonzalez Montt Edad: 22 

Nombres: Paula Andrea Dirección: Turbaco 

Sexo: F Teléfono: 

Cargo: Oficios varios Celular: 300 8838031 

Grupo sanguíneo: A+ 

Estado civil: Soltera 

 
 
 

 
 
 

 
Nivel de escolaridad: Tecnico 

 

 

 
 

 

 

 
RECOMENDACIONES 

 
GENERALES 
Actividad física 
Uso de EPP, capacitación y medidas preventivas 

 
HÁBITOS Y ESTILOS DE VIDA 
Autocuidado 

Dieta baja en carbohidratos 

Dieta baja en grasas 
Dieta baja en sodio 
Dieta balanceada 

Ejercicio físico 30 minutos de actividad intensa o 60 minutos de actividad moderada 
Higiene postural 

 

 

RECOMENDACIONES EN AUDIOMETRIA 
Control anual 

RECOMENDACIONES EN VISIOMETRIA 
Control anual 

 

RECOMENDACIONES LABORALES 
PAUSAS ACTIVAS 

Seguir normas de seguridad 
Usar bloqueador solar 
Utilizar los EPP 

RECOMENDACIONES OSTEOMUSCULARES 
Control anual 

 

 

 
Nombre: Fabian Alonso Llamas Altamar Firma del paciente 

Especialidad: Mèdico especialista en salud ocupacional Nombre: 

Licencia S.O: Identificación: Cédula de Ciudadanía 

Registro N°: 
 

 
Reporte generado por ASISTO de SYSNET Página 1 de 1 

CONCEPTO DE APTITUD OCUPACIONAL Concepto: 

ELEGIBLE PARA EL CARGO. 

Datos generales: 
Ciudad y fecha: Cartagena-05/01/2026 Empresa: independiente 
Tipo de examen: Examen Ocupacional Periodico Exámenes Realizados: visiometria, 

examen medico ocupacional, colesterol, 
triglicéridos, glicemia, hemograma 

 
RESTRICCIONES 

mailto:unibisas@yahoo.com.co
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