HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

10-03

Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible o en computador.

Empleo o cargo en el que estd interesado Cédigo cargo By

= )R t i |
I. INFORMACION GENERAL Resnuesiorcionaliey e 1972

= Apellido(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante h
OLARTE RODAIGUER FREDy ALEXaAWNDER.
Lugar y fecha de nacimiento
Bogora, 48daDiCamdrae /4472
Direccién domicilio / Barrio Ciudad
Cala ¥ # 10- 60 casd 39 aud (AmpesTe Fovia /condinamdrod,
Teléfono No. Celular
8235704. 320- 3400248
Correo electrénico Nacionalidad
Fady Ovarte 7(@gmatiL.Com. CotembdTawo, |
ﬂ Profesién, ocupacién u oficio (*) Estado civil Afos de experiencia laboral By
"B | Couducrocr. SoLraro. 12 2005 )
(. DOCUMENTACION () RespuestsopconalAn. 111, decreto2is0de1o6s |
Cédula de ciudadania: No. 39 '6-14 %B'z (**) Libreta militar No.  39°§ 14832 Primera clase:
Extranjeria: [ | Expedidaen: Pogord Distrito No. Paic?a LBcPoua L Segunda clase: [ |
Tarjeta profesional No. ETiene vehiculo? Licencia de conduccion No. Categoria
— si[X] N[ ] 74'644.882 . cz.

iIl. INFORMACION PERSONAL

- [ (Esta trabajando actualmente? | ;En qué empresa? Empleado [:] Tipo de contrato =
i ._-—#I_ .
= - LZ\ Independiente |:]
¢ Trabajé antes en ¢ Solicité empleo antes en Fecha ¢Lo recomienda alguien Nombre
esta empresa? esta empresa? de esta empresa? JO‘."JG. A- ravaw
Si No Si No Si No Dependencia
[ welx] | sUdmwX] (X uX |« X [] Copthactor .
¢ Tiene parientes Nombre ¢ Como tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
que trabajanen  Si Anuncio D Amigo
esta empresa? Dependencia ) :
No lz] Por medio de agencia D Otro [:l ¢ Cual?
¢En qué ciudad o poblacidn ha vivido la mayor parte de su vida? | ;En qué ciudades o regiones del pais ha trabajado? LAceptaria trabajar en una ciudad o

sitio distinto al inicialmente contratado?  Si IZ]

Booed. Bogora. No | ]

Y
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Vive en casa: ; Familjar? ]Xl Nombre del arrendador Teléfono ¢Hace cudnto tiempa reside en este lugar?
4Propie? [ | ;Alquiiada? 8235704 7 Anos .
P (Actualmente tiene algln g; R Describalo e indique su valor mensual 4 Cudnto suman sus obligaciones economicas mensuales?
o\ ingreso adicional? W 3 J ! 5%@
b L Por qué conceptos? i o o 1, Cuanto es su aspiracion salanal?
< ACmauacion Y OeViCcoS. $ 2'600.000
; = 4 Cudl es su principal aficion? ¢ Practica algun deporte? ¢ Cuél(es)?
1 C2c189m0. s No[ ] CIUBMO.
e | §E £ | :Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempefio en actividades deportivas, culturales, sociales, etc.?
: o ; ;"i si EI No E ,Cuél(es)?
"_E . | ¢Pertenece a algun tipo de asociacién comunitaria, deportiva, cultural, etc.?
* <) HE
— s [] no[X] cousiesy? )
N ;i_ e T A s ol i T e e R S L )
— 21 || OBJETIVO Mencione bravemente qué expectativas tiene a nivel laboral, educativo y personal e indique como planea hacerlas realidad.
=1 | |
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iIill. INFORMACION FAMILIAR

[ Nombre esposa(o) o compafera(o) Profesion, ocupacién u oficio Empresa donde trabaja * h
_— ————— ——— S
Cargo actual Direccién Teléfono Ciudad
——— — ————————— —————
No. de personas que dependen Parentesco Edades _
econémicamente del solicitante Hwﬂz 62 D05,
Nombre(s) padre(s) Profesién, ocupacion u oficio Teléfono(s)
Gowrare Otarre Goavrao Faiwectdo
Nombre(s) hermano(s) Profesién, ocupacién u oficio Teléfono(s)
Dovar Fasvey Ovarre Cha FF 20~ 41945982
| Deter Olame R. CouduecTor 213~ 293 1243,

IV. EDUCACION Y APTITUDES
™

 ESTUDIOS TSy | s | TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
Primaria 5] PP COUZB(?O T=avalL 1L Wa
Bachillerato [ 2
Clasico Técnico (-
Comercial oro | ¥ | 1993 | 6 | Packe \ar Acdart@ uidad Eg;ﬁﬁcgl?\fa A Zav ’855013 _
Educacién Superior (=] ~
Técnico __‘
Tecnoldgico P —
Profesional
Posgrados —
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios. ——— S i ———
—--—'—_—__
¢ Cursa estudios actualmente? ¢ Qué tipo de estudios? Duracién (afios, semestres, meses) | Afo /semestre que cursa
si[ ] N[ ] s e————— ——

Nombre de la institucion

Diurno E]
Nocturno [:]

Indique el 'grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien

Fin de semana

Ii
S A distancia

—
OTROS CONOCIMIENTOS:

Sistemas S |:| No E 1. —_— R | B |MB|a3 R | B |MB
¢ Qué programas maneja? | 2. e R | B |MB| 4. —_— R'|'B |'MB
Idiomas Lectura Escritura Habla
si[ ] no[X] |1 — rRle[me| [R][B[mM8] [R[B[MB
;Qué idioma(s) conoce? | 2. — R |B |MB R | B |MB R | B |MB
§ Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacion. S i !
V. TRAYECTORIA POR EMPRESAS ¢
MARQUE CON UNA EQUIS (X) EN QUE CLASE DE EMPRESA(S) HA TRABAJADO Y EN QUE AREA(S) DE ESTA(S) EMPRESA(S) SE HA DESEMPENADO
[0 EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONGMICAS (*) AREADE LAEMPRESA = |
AGRICULTURA [ | Metalurga | FINANCIERO [ | | Adminisiacion [T Personal ||
GANADERIA/ AVICULTURA [ | Maquinaria ] inmoBILIARIO [ ] | Auditoria [ ] sistemas ]
MINERIA EA| Automotores [ ] inFoRmATICO [] | Bodega Tesoreria [ |
HIDROCARBUROS D Muebles I:l SALUD [:J Compras I:] OTRAS (;Cudles?) |:]
INDUSTRIA [ Reciclaje [ ] Epbucacion [ ] | Contabilidad (]
Alimentos y Bebidas [ ] oTROS (;Cuiles?) [ ] sEGuros [ ] | Costos (]
Tabaco D D TURISMO / RECREACION ]:l Crédito y Cobranzas l:l
Textiles y Confecciones D D OTROS SERVICIOS I:l Disefio El
Cuero y Calzado [:I ELECTRICIDAD / GAS / AGUA I:l Asesorias Profesionales [:] Finanzas :‘
Papel y Carton [ ] constrRuccion [25] Servicios Temporales [] | Gerencia General -~
Editorial y Artes Grdficas | |  COMERCIO [ ]  Seguridad Vigilancia [] | 'mpuestos ]
Quimico y Farmacéutico || HOTELESYRESTAURANTES | |  OTROS SECTORES [ ] | Mercadeo [
Caucho y Pléstico []  TRANSPORTE Y ALMACENAMIENTO % [ ] | Produccién .
Vidrio, Cerdmica y Cemento [:] COMUNICACIONES D Publicidad [:] 4

(*) Resumen Clasificacion Industrial Actividades Econémicas para Colombia DANE.,
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e‘f...g‘ Vi. EXPERIENCIA LABORAL
EgEE : FAVOR RELACIONAR LOS (LTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADOQ, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS
T DETALLES UTILICE UNA HOJA POR SEPARADO. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.
fist =
M £ (" Nombre de la Ultima o actual empresa Direccién Teléfono(s) R
!i %
ii Ex19uTo0S caicq # 7a -20 3720-22249 94
EEiE Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
A3 ANSou Rod Sgoe Admeufsrador | o |, 03,2045 |45 |,04 |, 2048
E £ Total tiempo servido Sueld'o inicial Sueldo final o actual Cargo(s) desempenado(s) por usted
, L]
,; $ 1°200.000 $ 1'200.000 CondocTorde reparto
“E

Funciones realizadas

T(aLeporTe v (eDartctoL de Ex 1Rutos .

Logros obtenidos

Ataucdds aL cll@sTe y mavayo de ITnvarees y Rome .
Tipo de contrato:  Indefinido |:] ¢ Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa [X] Otro |:| ¢ Cudl?

Fijo D Contrato por medio de agencia |:]
Horario de trabajo: Tiempo completo [ 3| 1/2Tiempo [ | Porhoras [ | [ Jornada:  Diurna [>¢ | Nocturna [ | Otra jornada [ ]

Motivo del retiro

T udgpavclascsa .

U Verificacion (Espacio exclusivo para el entrevistador)

Tag minervod minervag minervaj Minervig mNTELg mservE Minervag ANErYS

ey mimersay e g men g e

& minervayg minervag minerva
A minetvag minervay minefvag Minerag MnAnG g mnera g minera

i [ Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s)
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
o Ju_ | o Jw s
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final Cargo(s) desempenado(s) por usted
$ $

Funciones realizadas

Logros obtenidos
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Tipo de contrato:  Indefinido Cl ¢ Cuénto tiempo? Contrato directa con la empresa |:| Otro D ¢ Cual?
Fijo ‘:I Contrato por medio de agencia [:,
2] Horario de trabajo: Tiempo completo 1/2 Tiempo Por horas Jornada: Diurna Nocturna Otra jornada
i j pocompieto | | po| | [ 1] [ || owejomada | |
. Motivo del retiro
~ k\mriﬂcaclén {(Espacio exclusivo para el entrevistador) - ! i)
F : ( Nombre de la empresa Direccion Teléfono(s) g
i . ,
,fj 5 Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
EFEE
53 .’% — D I M | A D l M [A
7 ;g; M Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final Cargo(s) desempenado(s) por usted
) $ $
éi 44 Funciones realizadas
;‘-E%
1
i
P £
Ui
.,_.E - Logros obtenidos
g g
LU
ET §§ § ] Tipo de contrato:  |ndefinido [:] ¢ Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa I:l Otro D ¢ Cual?
%‘ i Fijo |:| Contrato por medio de agencia |:|
: é{gé Horario de trabajo: Tiempo completo [ | 1/2Tiempo [ | Por horas [ ][ Jomada:  Diurna [ ] Nocwrna [ | Otrajornada [ |
e Motivo del retiro
Ei 55
E §= E
: iE E : Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador) )
E.e ~ i j INFORMACION DE' SEGUF“DAD SOCIAL (Ftalneiune las entidades a las gue actuaimente esta afiliado)
f ;;'% : ; Entidad promotora de salud (EPS)?  g; [X‘ No D ¢ Fondo de pensiones? si \:l No E] Fondo de cesantias? si D No E
ESE; souin Spled Tor £Cudl? (Cudl?
L % | Fecha de afilacion: Cotizante Beneficiario Fecha de afiliacion: Fecha de afiliacion: )
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Vii. REFERENCIAS PERSONALES

(T i i e Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores i e i T
Nombre Ocupacién Direccién Teléfono ~
- o P 9 =
| Weson RodPguay Tuderasd'@Te (Cale 9 HIN-20 | 320-2724994
Nombre Ocupacion Direccién Teléfono

2| _)ohawa “ROMGD Fudapodewte | (i 6H#8-2€ 8264108

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

Nombre Ocupacion Direccion Teléfono
3. 0 R - ] 320-
% Dovar Fensay Ol D, ChaFF aue7 # 90-64. | 320-4995982
~
(" Verificacién (Espacio exclusivo para el empleador)
1.-
2.-
" J
-
Baje gratis el archivo Ingrese su Hoja de Vida en
AUlOﬁZD Padir in.mrmacién para I:hh-ul:t I| i‘L;!. ir "-Hlml!l:mm
d‘B m Ho]a de qua g] & esla hoja de vida en ALIADOLABORAL
sin ninguna restriccion, araue o : in
con una X www_ formasminerva com www aliadolaboral.com
.
r
Nota importante Certificacion Firma del solicitante
Favor no llamar por teléfono ni acudir a preguntar por Para todos los efectos legales, certifico que
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos, todas las respuestas e informaciones anotadas
gracias por mi, en la presente hoja de vida, son veraces
(C. S. T., Art. 62 Num, 1°) Régimen Laboral
Colombianc § 1057 (Legis).
)

r .
ENTREVISTA QB?EHVACI_ONES DEL ASPIRANTE
NOMBRE DEL ENTREVISTADOR Asisti¢ a entrevista
- Hora de Llegada
Dia Hora Si No
[
2.-
ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
" ; Y : Y 3
Primer Segundo P Segundo
Aspectos Entrevistador Emregvistador Aspectos Entrer\lvrrste;dor £ntreg\:;stadur Otros aspectos

Puntualidad R|B|MB|R| B |MB cgf;g;ﬂ;gg;,gs R|(B|[MB|R| B |MB

Aceptablas motivos

Presentacion R B |MB| R B | MB | deretrodecargos | R B|MBI| R B | MB

anterioras

Aspectosia @ | R | B MB| R | B | MB | Seajustaaipedi| R | B | MB| R [ B MB

Facllidad de
expresion R|B|MB|R|[B MB/\ R|B|[MB| R | B ME,\ )

A i b s e " CONCLUSIONES DE LA ENTREVISTA
Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Contratese a partir del Sueldo
Candidato seleccionado definitivamente Si D No ‘:‘ $
Candidato elegible préximamente Si D No \:I Cargo Tipo de contrato
Referencias verificadas por ' Primer entrevistador Segundo entrevistador Firma de quien autoriza contratacién

.

minerva g Encuentre nuevas formas en www.formasminerva.com



