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HOJA DE VIDA
PARA SOLICITUD DE EMPLEO

www.formasminerva.com Diligencie su Hoja de Vida en letra Clara y legible

Fecha Empleo o cargo al que aspira
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Fecha

■ DependenciaNoo M

Nombre del arrendador iHace cueinto tiempo reside en este lugar?

c For que conceptos?

i,Cu&l(es)?IXJ

iCuaKes)?

i minerva(J © by Legis. Prohibida su reproduccibn. Se denunciaran penalmente las falsificaciones

. INFORMACION GENERAL

$

. PERFIL LABORAL

INFORMACION PERSONALIII.

REV. 05-2019
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Redes Sociales 

iCual?

LT)
LO

oo ■
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i,En que empresa?

Cl VluxlOi

J

iAceptaria trabajar en una g, I- 
ciudad o sitio distinto al 
inicialmente contratado? f

iTiene vehiculo?
a 

(**) Libreta militar No.

Distrito No.
Licencia de conduccion No.

Nombre(s) del aspirante

Pav\ \. Vi eng.

______________
Ciudad

/

Lugar de nacimiento
Cc>^rv\^3k cA

iCuanto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?

$
/.Cuanto es su aspiracidn salarial?

$

jEjQALLikJLyo t

I

iTrabajb antes en 
esta empresa?
Si | | No | XJ

Primera clase: Q

Segunda clase: Q
Categoria

tTiene parientes 
que trabajan en 
esta empresa?

^Practica algun deporte?
Si [ | No |~^

I i.Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempeho en actividades academicas, deportivas, culturales, sociales, entre otros?
| Si | | No

(") Respuesta opcional Ley 13 de 1972 
Art. 5 Convenio 111 OIT.

Ahos de experiencia laboral

(••) Respuesta opcional Art. 111, decreto 2150 de 1995

If

il

Empleado | Tipo de contrato

Independiente | | V' •
^Conoce a alguien de Nombre 

esta empresa? 
SiO

^Como tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
Anuncio | | Amigo QT

Por medio de agencia | ~| Otro [

Tel6fonoJ Viveencasa: familiar? RXl 
__________________ No [ | cPropia? [ | 6Alquilada? [|_______ 

iActualmente tiene algun g, | | Describalo e indique su valor mensual
ingreso adicional? |------1

Correo electronico

2 3 (S)gmad-CO
Profesidn, ocupacion u oficio (“

<.,Esta trabajando actualmente?Si Si N°
iSolicitd empleo antes en 
esta empresa?
Si | | No [V |

Nombre 
si®_______

N0 | [ Dependencia

Apellido(s) del aspirante

Fecha de nacimiento 

d2-6 |m I 2 |aS 
Direccion domicilio / Barrio

Telhfono

kA’Z-YO o

N". Celular

■31|53SZM3£-
Nacionalidad

>| c q\l) rvxb'vgn.Q
(*) Estado civil

documentaciOn

i,Cual es su principal aficidn?

Veer -
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Cbdula de ciudadania: [^~| No. Q 0 2) P | ( | 
Extranjeria: | | Expedida en:

Tarjeta profesional No.

Mencione brevemente estudios, experiencia y habilidades que Io caractericen en su vida laboral
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Nombre esposa(o) o companera(o) Profesion, ocupacion u oficio Empresa donde trabaja

Cargo actual Direccion Telefono Ciudad

1 2 OriOS.
=>/ i

Go VC GctVZc si

pic adg

TiTULO OBTEN1DOESTUDIOS CIUDAD

Primaria

Tecnico

Comercial Otro

Tecnoldgico

Profesional

Posgrados

Intensldad horaria Nombre del programs Institucion

Intensldad horaria Nombre del programs Institucidn

iQue tipo de estudios? Duracion (anos, semestres, meses) Aho / semestre que cursa

Horario

No R B MB R1. 3. B
2. R B 4. R B

Si B R1.
B R B2.

Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacidn.

Actividad Econdmica

Area del cargo Sueldo Inicial
XerxexcAcd-

Cargo

Logros obtenidos

Tipo de contrato:

"I Otra jornada F1 Nocturna [| 1/2Tiempo [ Diurna F

minervafj

INFORMACION FAMILIARIV.

V. EDUCACION V APTITUDES

Lectura
B I

Otros: cursos, diplomados, 
seminaries.

Otros: cursos, diplomados, 
seminarios.

Educacidn Superior
Tecnico
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ANODE 
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Nocturne

Fin de semana
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No. de personas que dependen 
econdmicamente de usted

Nombre(s) padre(s)

Moe <

MB
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MB

R^
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Escritura 
I | B 

I I B
MB

MB

R^

W

MB
MB

•mA
2oo3.

MB

Escucha
£
R

Telefono(s)

3W ItoGGs
Sueldo Final

__________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 P

.(.Que programas maneja?
Idiomas

Direccion

Ca\\e A4.U.23-QZ
Fecha Ingres©

□ 6? |m 11 I* b

<i,Cursa estudios actualmente?

Si Q No Q 
Nombre de la institucidn

Fecha Retiro

o i5 kos IqoBI A woOcls-)-cc(3rxo

VI- EXPERIENCIA LABORAL
FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADO, COMENZANDO POR EL ULTIMO 0 ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS 

DETALLES UTILICE LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

Indefinido [✓\| ^Cuanto tiempo?
Fijo 

Horario de trabajo: Tiempo complete [

Motive del retiro

Habla
| B | MB

| B | MB

Bachillerato [~~
Academico %

Otro | | cCudl?Contrato directo con la empresa
Contrato por medio de agencia Q

Porhoras | | | Jornada:

VldiY\
Nombre(s) hermano(s)

Nombre de la iilf^na o actual empresa

ICX________
Cargo(s) desempehado(s) por usted

Funciones realizadas

^370^^7-2?
Teldfono(s)'

Edades

y
Telefono(s)

Nombre de su jefe inmediato .

NOMBRE DE LA INSTTTUCldN

XP C Xc>Scx

I------ =5-1 ParentescoSa h<y<os- __________
Profesidn, ocupacion u oficio

rA p lc o 3 O •

Profesidn, ocupacion u ofucio

O NoD 
(■.Que idioma(s) conoce?
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Nombre de la empresa Actividad Economica Direccion Telefono(s)

Area del cargoCargo(s) desempenado(s) por usted

D s 0 M
Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

1 Nocturna FDiurna F 1 Otra jornada F

I

Nombre de la empresa Actividad Economica Direccion Tel6fono(s)

Area del cargoCargo(s) desempenado(s) por usted

D D Aat Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

i Tiempo complete F | 1/2 Tiempo F Diurna F | Nocturna F 1 Otra jornada F

1.

2.

I 1.

2.

Firma del solicitante

minerva^
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IVII. REFERENCIAS PERSONALES

I
Autorizo pedir informacion de mi Hoja de Vida sin ninguna restriccion. |

Marqua 
con una X

Fecha Retiro

k
Fecha Ingreso

]m

Fecha Ingreso 

k

Certificacion
Para todos los efectos legales, certifico que 
todas las respuestas e informaciones anotadas 
por mi, en la presente hoja de vida, son veraces 
(C. S. T.. Art. 62 Num. 1°) Regimen Laboral 
Colombiano § 1057 (Legis).

Nota importante
Favor no llamar por telefono ni acudir a preguntar por 
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos, 
gracias.
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Direccion

Direccion

Contrato directo con la empresa [_ 
Contrato por medio de agencia Q

Por horas F

Direccion

Cm Ik 2 C 2<o
Direccion

Telefono

Telefono

Tipo de contrato: Indefinido [ [ pCuanto tiempo?

Fijo
Horario de trabajo:
Motivo del retiro

Sueldo Final 

$

Sueldo Final 

$

Nombre

t-vnh ftriC'Tte
Nombre

Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted directamente 
Ocupacion

Ocupacidn

ex

rji
Wi

Telefono

Direccion ~ Telefono

8

O,ro I I cCuSI?

Jornada:

Otro I I cCual?

Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores 
Ocupacion

Ocupacion

Tipo de contrato: indefinido | | iCuanto tiempo?

____________Fijo n __________ 
Horario de trabajo:_____Tiempo completo | j 1/2 Tiempo [

Motivo del retiro

c.c.

Nombre

Nombre

Contrato directo con la empresa
Contrato por medio de agencia | |

Por horas | ] | Jornada:



iNGRESO EMPLEADO

DATOS DE LA EMPRESA

NIT

Numero Afiliacion: 239510
Razon social: SOCIETY SERVICES GENERAL SAS

DATOS DEL EMPLEADO:

CEDULA

Nombre: NINIJHOANA GONZALEZ GARZON

5
1.044

Fecha bora transaccion: 15/9/2023 4:46:52 PM

Fecha Ingreso:
Salario basico:

AXA COLPATRIA

Tipo de documento:
Numero de Documento 1003811112

Tipo de Identificacion:
Numero de documento: 900322373

18/09/2023 
1,160,000

Nit empresa en mision: 800165866
Codigo Sucursal: 05
Centro de trabajo: 
Tasa:
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Certificado de vacunacion

Nombres:

Apellidos:

PEP otro

www.minsalud.gov.co

Dia 2- G Mes i 3 'i

Cedula del vacunadorNombre vacunadorIPS vacunadoraLoreFabricanteBioldgico Dosis Fecha

N

1
COVID-19

2
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Documento 
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C.G.-/-!!. Pasaporte

N° 4.DC>2> Sdd. 1d2.

http://www.minsalud.gov.co


NIT 800.144.331-3

CERTIF1CA QUE:

La presento certjficaoon so expide el 15 de Septiombre del 2023.

Ge rec ci a de Clientes

Filial deAdrnxiutr&axa de Fonda* d* y CoMrtfto* 3 A. - Nil SCO 144 111-3

Tonga an cuonta:
Es importance quo sea constante en realizar los aperies obligaiorios para su pension, asi lograria reabir el i ng re so quo 
desea cuando obtenga su benefido pensional.

N1N1 JHOANA GONZALEZ GARZON, idcntjficado(a) con cedula de dudadanla 1.003.811.112. se encuentra 
afiliado(a) al Hondo de Pensioners Obllgatorias Porvenk y al Fondo do Cesantias Porvenlr.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTfAS 
PORVENIR S.A.

En su condicion de administradora del

FONDO DE PENSIONES Y CESANTfAS PORVENIR

porvemr
solo hay uno

Grupo

Cordialmonte.



CERTIFICA QUE:

IDENTIFICACldN IBC CARGO FECHA

1003811112 NINIJHOANA GONZALEZ GARZON 1160000 ASEADOR 2023-09-18

a los 29 dias del mes de Septiembre del

Cordialmente,

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES
Nueva

La siguiente certificacion se expide a solicitud del interesado 
ano 2023.

NUEVA EPS S.A
NIT: 900156264-2

nue a 
eps

TIRO

CtzDULA DE 
CIUDADANiA

nUmero de radicacion
6223777

FECHA DE RADICACION
29/09/2023

TIRO DE SOLICITUD 
Reingresos

__________DETAIL
NOMBRE COTIZANTE

SOCIETY SERVICES GENERAL SAS identificado con NIT numero 
900322373 registro la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal transaccional.



CERTIFICA QUE:

01/06/203Fecha de Activacion de

ACTIVO
Estado de la Afiliacidn:

IPS:

A
Categorla:

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

Cordialmente,

El (La) Sehor(a) identificado(a) NINI JHOANA GONZALEZ GARZON identificado(a) con 
CO 1003811112 se encuentra afiliado a la EPS en condicion de COTIZANTE

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para 
QUIEN INTERESE, a los 15 Dias del mes de Septiembre del aho 2023.

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. 
NO VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

INSTITUTO DE DIAGNOSTICO MEDICO S.A. IDIME SA 
SEDE NEIVA CENTRO

nueva
eps

Gerencia de Afiliaciones
Nueva EPS S.A



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

Bogota DC, 15 de septiembre del 2023

NO REGISTRA SANCIONES Nl INHABILIDADES VICENTES

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades 
(SIRI), el(la) senor(a) NINI JHOANA GONZALEZ GARZON identificado(a) con Cedula de ciudadania niimero 1003811112:

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co 

Carrera 5 No. 15 - 60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co

ATENCI0N :
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.

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. 
Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las 
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 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 
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores piiblicos y particulares que desempehen funciones publicas en 
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los terminos que 
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades 
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion 
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CERTIFICADO ORDINARIO
No. 231360527

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ataas

PIB 
10:32:07
Hoja 1 de 01PROCURADURIA 

GENERAL DE LA NACION

mailto:quejas@procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html


CERTIFICA:

Gencro: WEB
CGR“

Pagina 1 d<

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el 
respective documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui 
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL , 
INTERVENCION JUDICIAL ¥ COBRO COACTIVO

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

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy viernes 15 de 
septiembre de 2023, a las 10:36:12, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA 
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

Tipo Documento 
No. Identificacion 
Codigo de Verificacion

Cedula de Ciudadania
1003811112
1003811112230915103612

Y^ZID LOZANO PUENTES

Contralor Delegado



Consults en linea de Antecedentes Penales y Requerimlentos Judiciales

Esta consults es vahda siempre y cuando el niimero de identificacidn y nombres. correspondan con el documenta de 
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a Io establecido en el ordenamiento 
constitucional

Si tiene alguna duda con el resulted©, consulte las prequntas frecuentes o acerquese a las instalaciones de la Polici'a 
Nacional ntes cercanas.

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIOADES JUDICIALES 
de conformidad con Io establecido en el arilcuto 248 de la Constitucidn Politica de Colombia.

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:22:38 AM boras de! 15/09/2023 el ciudadano identificado con. 

Cedula de Ciudadanfa N01003811112
Apellidos y Nombras GONZALEZ GARZON NINIJHOANA

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, profenda por la Honorable Gorte Constitucional, la 
leyenda "NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica para todas aquella.', 
personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competent© bays decreiado !e extincidn de 
la condena o la prescripcion de la pena.



Consuita en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

Esta consuita es vahda siempre y cuando el numero de identificacidn y nombres, correspondan con el documento de 
identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a Io establecido en el ordenamiento 
constitucional.

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 10:22:38 AM boras del 15/09/2023, el ciudadano identificado con. 

Cedula de Ciudadanfa N° 1003811112
Apellidos y Nombres GONZALEZ GARZON NINI JHOANA

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junso de 2012, profenda por la Honorable Code 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 extincidn de 
la condena o la prescnpcibn de la pena.

Si tiene alguna duda con el resultado; consulte las piggHrateslrggysofeg o acerquese a las 
Nacional mas cercanas.

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con Io establecido en el articulo 248 de la Constitucibn Polftica de Colombia.



REFERENCIA PERSONAL

AQUIEN LE INTERESE

Dada en Neiva el 15 de septiembre de 2023.

Tel. 3173647328

LYDA BRIGITTE ROJAS MARTINEZ identificada con la cedula de 
ciudadanla No. 55.190.289 de Palermo (Huila), hago constar que 

conozco a la senora NINI JHOANA GONZALEZ GARZON identificada 

con la cedula No. 1.003.811.112 de Neiva (Huila), desde hace 12 anos, 

en Io cual doy fe que es una persona responsable, respetuosa y 

honesta.



REFERENCE PERSONAL

Dada en Neiva a los 15 dias del mes de septiembre de 2023.

A tamente,

YUi LEI DA SILVA CADENA

C.C/26423< <8

TEL. 31837727008

YU RAN I ALE I DA SILVA CADENA identificada con la C.C. 26423608 por medio del 
presente escrito me permito informar que conozco de vista y trato a la senora NINI 
J HO AN A GONZALEZ GARZON identificada con la C.C. 1.003.811.112 desde hace 
cinco anos. Persona la cual ha demostrado ser una persona seria, honesta y 
responsable.
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INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P.

CERTIFICA QUE:

Atentamente,

Arpius-

Proyecto: Karen Cano 
Talento Humano

La sefiora NINI JHOANA GONZALEZ GARZON identificada con cedula de 
ciudadanfa N° 1.003.811.112 expedida en Neiva - Huila, laboro con la empresa 
INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P. en virtud de un

En constancia de Io anterior, se firma la presente en la ciudad de Neiva - Huila, 
el dia diecinueve (19) de noviembre de 2022.
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S.A.S E.S.P. J

Afplus

'a®)!' 
(-.fp‘US

I
; ii,i* <«.(, u

w®- ■
INCINERADOS DEL HUILA S.A.S E.S.P
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3.A.S. E.S,?.
81300^0

CHANEL IVON CARDOSO CARDOZO
Coordinadora de Talento Humano (E)

Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 B/7 de Agosto PBX: (098) 8630403
Movil: 3187116663 - 313 245 31 78 E-mail: pqr@incihuila.com.co - incihuilasa@gmail.com
Agencia Florencia: Calle 21 No. 11a-38 PBX: (098) 4346792 Movil: 314 237 4788
E-mail: aqenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.co
Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396
E-mail: aqenciavillavicencio@incihuila.com.co Movil: 3502926772

CONTRATO POR OBRA O LABOR CONTRATADA, desempenando el cargo de 
OPERARIO(A) SERVICIOS GENERALES teniendo como fecha de inicio el dia 
dos (02) de noviembre de 2021 hasta el dfa diecinueve (19) de noviembre de 
2022.
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INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P.

CERTIFICA QUE:

ARjtuS '
tw «»M«

Proyecto: Karen Cano 
Talento Humano

En constancia de Io anterior, se firma la presente en la ciudad de Neiva - Huila, 
el dia quince (15) de septiembre de 2023.

La senora NINI JHOANA GONZALEZ GARZON, identificada con cedula de 
ciudadania N° 1.003.811.112 expedida en Neiva - Huila, labord con la empresa 
INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P. en virtud de un 
CONTRATO POR OBRA O LABOR CONTRATADA, desempenando el cargo de 
OPERARIA SERVICIOS GENERALES teniendo como fecha de inicio el dia siete 
(07) de diciembre de 2022 hasta el dia quince (15) de septiembre de 2023.

INCI
HUILA
S.A.S E.S.P.

INCjj) JNCIIIUJI.A S.A.S. E.S.P.
■'■■J 3130052/! I -0

INCINERADOS DEL HUILA S.A.S E.S.P
815005241-0

Proteg&r (a Safwf y ^eserx-ar eCiMeeiio

VIGIL ALXJ
SuperTrxmsporte

It 11 I!,iG

Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 Bl 7 de Agosto PBX: (098) 8630403
Movil: 3187116663 - 313 245 31 78 E-mail: pqr@incihuila.com.co - incihuilasa@qmail.com
Agencia Florencia: Calle 21 No. 11a-38 PBX: (098) 4346792 Movil: 314 237 4788
E-mail: aqenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.co
Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396
E-mail: aqenciavillavicencio@incihuila.com.co Movil: 3502926772
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CHANEL IVON CARDOSO CARDOZO
Cobrdinadora de Talento Humano (E)

mailto:pqr@incihuila.com.co
mailto:incihuilasa@qmail.com
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Eata catificaddn ea penonal e intranaferibie

MINI JHOANA GONZALEZ GARZON 
C.C. 1.003.811.112

Fecha 15 De Septlembre Del 2023

CBOFCADO DE CAPAOTAOON EN MANIPtlLAOCWDEALWBfTOS BPM RE50lUaON2476DE2013 
GOBHWAOON DEL HULA-SEOtUBA DESMUD DHWURMBnAL

HESOLUaON 1376 DE 2(03

i •
■

Centro Empresarlal En Salud 

CE8ALUD8A 
NR:9OOJM3.146-1

"■I
RECOMENDACIONES SALUDABLES

• Lavase las manos, antes y despues de Ir al sanltarlo
• No fume cuando manipule allmentos
• No manipule allmentos cuando maneje dinero
• Evite manejar allmentos con las manos heridas
• Mantenga las ufias cortadas y llmplas
• Utllke gorro y tapabocas cuando va manlpular
• allmentos
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FIRMAAUTOGRAFICA

a
a

BBVA COLOMBIA ESTABLEQMIENTO BANCARIO

Powered by E CamScanner

FIRMAAUTORIZADA

0BVACOLOMBIA

a las 10:50, con

BBVA COl-O^f 
NIT BBO.OO’ 02

NINI JHOANA GONZALEZ GARZON ldenlif*ad°(.a> 
se oncuentra vinculado(a) a nuesira

No 00130650000200002173 aperturada

' ) con cddula de cludadanfa numoro 
aun^ oncuemra Vinculado(a) a nueatra entidad a travBs de la Cuenta De Ahorros 

0.0 NO 00130650000200002173 aporturada o' 29 de septlembre de 2023, cuenta active y 
qTe a m"echa ha presentado un manejo conforme a Io eslablecido contraclualmente.

El numero de cuenta podrB ser utllizada en nuestrps canales como se indica a continuacifin:

9 digitos: 650002173
10 digitos: 0650002173
16 digitos: 0650000200002173

Recueme cue para page en nPmlna a IravPa de Net Cash, el formate a utillzar es de 16 digitos. 

Esta certificacidn se expide a solicitud del titular el dia 29 de septlembre de 2023 

destine a Qulen Interese.
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INDICE DERECHO

0070146752A 2 8500294793

REI UBLICA DE COLOMBIA 
inrNTIFICACION PERSONAL 

CEDUI A DE CIUDADANIA

AFLLLIUOS

MJINIIl JHOANA

19-ABR-2005 NEIVA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION

A+
G.S. RH

1.48
ESTATURA

F
SEXO

FECHA DE NACIMIENTO 26-DIC-1985
COLOMBIA
(HUILA)
LUGAR DE NACIMIENTO

nUmeho 1.003.811.112
GONZALEZ GARZON


