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Como colaborador de la empresa SUMISERVI S.A.S declaro que los elementos de proteccion recibidos se encuentran bajo mi

responsabilidad por lo cual le daré el uso exclusivo para el desarrollo de mis funciones. Si durante el tiempo de vida util mis
clementos presentan desgaste de trabajo seran devueltos para su posterior cambio. En consecuencia, si ¢l deterioro es por causa de
mi descuido o pérdida autorizo el descuento de némina.
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