
 

 

Valledupar,                   del 2025 

 

 

 

 

 

 

Señores 

HOSPITAL ROSARIO PUMAREJO DE LOPEZ- E.S.E. 

Valledupar 

 

 

 

Asunto: Autorización para solicitud de información a Institución Educativa. 

 

Por medio del presente, autorizó a la Unidad Funcional de Talento Humano de la 

ESE- HOSPITAL ROSARIO PUMAREJO DE LOPEZ, para que solicite información 

sobre mi título académico, como corroboración de la información aportada en el 

curriculum vitae. 

 

 

 

Atentamente, 

 

 

 

 

_____________________________ 

Firma de quien autoriza 

Cedula:  

Expedición:  

 

 


