HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

Cédigo cargo

Ccha Empleo o cargo en el qus estd interesado
p 14 |u 01 |A 2022 Conductor Transporte Especial

N/

INFORMACION GENERAL F eibucE A Dochonal

( Apellido(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante
Navas Benavides Roberto Alonso
Direccion domicilio / Barrio Cludad
Transversal 73 # 11B77 int 1 apto 402 Bogota
Teléfono No. Celular
8 130658 311 8178482
Correo electronico Naclonalidad
loroberto77@hotmail.com Co!ombianol
Anos de experiencia laboral

Profesidn, ocupacién u oficio (*) Estado civil

22

Union Libre

J

| Independiente

T e P sl
ol e T

R e MENTACION
Cédula de ciudadanla: N° 79962072 (**) Libreta militar N° Primera clase: D
Extranjeria: || Expedida en: Bogota Distrito N® Segunda clase: [ ]

Licencla de conduccion N* Categoria

¢Tiene vehiculo?

si[X] N[ ] 79962072 c1

Tarjeta profesional N°

.

Empleado |:| Tipo de contrato

¢En qué empresa?

QEsta' trabajando actualmente?

Si l:] No Independiente D
; Trabajo antes en ¢ Solicité empleo antes en Fecha ¢Lo recomienda ;Igmen Nombre
esta empresa? esta empresa? de estﬁnpresa I:I . —
Si No ependencia

s[] wvo[xX] | s wX] [ | s
Tiens parientes Nombre +Cémo tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
2 . :
que trabajanen Si Anuncio Amigo | X
esta empresa? No [:I Dependencia Por medio de agencia EI Otro I:I ¢ Cudl?

: : ida? | LEn qué ciudades o regiones del pais ha trabajado? ¢ Aceptaria trabajar en una civdad o
2En qué cludad o poblacién ha vivido la mayor parte de suvida? | 2En 4 sitio distinto 2l inicialmente contratado? S D
No
Bogota T ——— [X]
Vive en casa: ;Famifiar? Nombre del arrendador eléfono tHace cuanto tiempo reside en este kigar?
: i % 8 afios

Proj ia?-x iAlquilada? - i
:: Act:almenie tiene algin  si Describalo e indique su valor mensual ¢Cuidnto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?
ingreso adicional? No l—x__] :

Por qué eptos? -LCudnto es su aspracion salaral? =

onc _ : itsei

¢Por qué c s‘, SO St :

2 Cual(es) es(son) su(s) principai(es) aficién(es)? ¢Practica algin deporte? ¢ Cudl(es)?

Leer y ver peliculas Sl No[ ] Baloncesto

o en actividades deportivas, culturales, sociales, etc.?

(Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempefi

Si D No 2Cual(es)?

. Pertenece a algin tipo de asociacion comunitaria, deportiva, cultural, etc.?

\SI D No LCualles)?

( OBIETIVO  Manclons brevements que axpectativas tlens a ivel aboral, edicativo Y perscnal & Indiqus como planes hacerla

e una forma profesional y ser activo por prestar un excelente servicio.

Desempefiarme d

UBRE Permiide tode reproduceion, publicacion, modificacién. Todo sin fines fucrativs,

Escaneado con CamSc
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INFORMACION FAMILIAR

Nombre esposa(o) o compafiera(o)
. Profesién, ocupacién u oficl Empresa donde trabaja N

rjackehne Camacho Sanabrig Ama de Ca:; pehee "

Cargo actual Diraccion Teléfono Ciudad

N° de personas que dependen

econémicamente del solicitante El Pér;’;‘:s.goe hijos Eatd.'_’:{l.'; 2 afios

Nombre(s) padre(s) Profesién, ocupacién u ofido Teléfono(s)

Carmen Benavides de Navas Ama de casa 3118178482

Nombre(s) hermano(s) Profesién, ocupacion u oficlo Teléfono(s)
L y

IV. EDUCACION Y APTITUDES

_ESTUDIOS Mo e _ TTULOOBTENIDO ~  NOMBREDELAINSTITUCION CIUDAD.
Primaria 87 | 5 |PRIMARIA IED SOCORRO SUR BOGOTA
Bachillerato

Clasico[ ] Téenlco[ ]
Comercial Otro E] 93 6 |BACHILLER GIMNASIO TUNJUELITO BOGOTA
eisssénisSupenoe = 2002 | 1 |MTOAGASOLINA  |CET BOGOTA

Tecnoldgico D

Profesional D

Postgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horarla | Nombre del programa Institucion
seminarios
¢Cursa estudios actualments? ¢ Qué tipo de estudios? Duracién (afios, semestres, meses) | Afio / semestre que cursa
5[] no

Nombre de la institucién

Horario

Diurmno

Nocturno j

Fin de semana

__OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien

A distancia

éislemas si No EI 1. EXCEL X l B hﬁl 3. POWER POINT R I B “B

(Programa(s) que maneja?_| 2. WORD X|B[ms]s. R]B[us
Idiomas Lectura Escritura Hablado

si No L__] 1. INGLES X | B |MB K| B |MB R[B lug

LQué Idloma(s) conoce? | 2. R|B |MB R|B|[MB R[B[uB

Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda |a documentacion.

V. TRAYECTORIA POR EMPRESAS
MARQUE CON UNA EQUIS (X) EN QUEICLASE DE EMPRESA(S) HATRABAJADO Y EN QUE AREA(S) DE ESTA(S) EMPRESA(S) SE HA DESEMPENADO

‘ : RE EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONOMICAS (%) : ST b

___ AREADE LAEMPRESA =
AGRICULTURA L]  Metalurgia [] rmanciro L1 [ Administacion [ Personal [
GANADERIA/AVICULTURA [ | Maguinaria [ ] iwoBiLARIO [ | Auditori ] Sistemas [
SERIA B Auicmoloiss INFORMATICO [] [ Bodega ] Tuorenf ]
HIDROCARBUROS ] Muebles [ ] sawo [ | compras [] omaseesian—]
INDUSTRIA [ Reclclaje [ ] eoucacion [] | contabindad ]
Alimentos y Bebidas [[] oTROs (iCusles?) [] securos ] Co.st'as 1]
Tabaco ] [] Turismo/RECREACION [] | créditoy Cobranzas ]
Textiles y Confecciones I: D OTROS SERVICIOS D Disefio E]
kado I:] ELECTRICIDAD | GAS | AGUA D Asesorias Profesionales E] Finanzas D
Cuert: y ganén D CONSTRUCCION [: Servicios Temporales D Gerencla General D
Z:EZ ﬂya | yames — [: COMERCIO [:] Seguridad Vigilancia l:l . Impuestos l:l
Quimicoy Farmacéutico || HOTELESYRESTAURANTES [ ]  OTROS SECTORES 2] Mercadeo i PO
Caucho y Plastico [[]  TRANSPORTEY ALNACENAMIENTO [=E] ] Prod'ucaon | J
L Vidrio, Ceramica y Cemento l:] COMUNICACIONES [:I D Publicidad D

(") Resumen Clasificacién Industrial Actividades Econémicas
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FAVOR RELACIONAR LOS
DETALLES {

VI. EXPERIENCIA LABORAL

ULTIMOS TRES EMPLEOS

JTILICE UNA HOJA POR SL")Uﬁ USTED HA DESEMPENADD, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SINECESITA DAR MAS

Nombre de la (itima o actual empresa

PARADO. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL

]

Fijo

Contrato por medio de agencia |

gM COLMOTORES Direccién Teléfano(s)
Cargo Av boyaca calle 56A # 33-53 7400111
Operario Ensamble Nombre de su Jefe Inmediato Fecha de ingreso Fecha de retiro
Total tismpo servido Sueldo In Alfredo alvares o 03 l u 07 IA 1990 |, 22 I" 02 I s 2020
20 afios © Inlclal Sueldo final o actual Cargo(s) desempefiado(s) por usted
$ 415.000 $ 2.500.000
Funclones realizadas d-ctofs
Emsanble Vehiculos
| Logros obtenidos
Tipo de contrato:  Indefinido X | ¢Cuanto tiempo? Contrato directo conla empresa [ % |  Otro D LCuil?
TR Fijo L] 20 Aros Contrata por medio de agencia [
orario de trabajo: Tiempo complet D S
S pleto { X | % Tiempo | ] Porhoras D I Jomada:  Diumna D Noctuma [ | Otrajomada L
Despido Baja Produccion
Verificacidn (Espacio exclusivo para ef entrevistador) -
>
Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s)
Nombre de su jefe inmediato ) s Cargo Fecha de Ingreso Fecha de retiro
: D I M 'A D I M l L
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final o actual Cargo(s) desempeiiado(s) por usted
$ $
Funciones realizadas
Logros obtenidos
Tipo de contrato: Indefinido[ | zCuanto tiempo? Contrato directoconlaempresa| |  Otro [ | 2Cual?

Horario de trabajo: Tlempo completo I:l

% Tiempo | |

Por horas D I Jomada:

Diuma l:] Noctuma :] Otra jomada |:|

Motivo del retiro

Verificacion (Espacio exclusivo para el entrevistador)

( Nombre de la empresa

Direcclon

Teléfono(s)

Nombre de su jefe inmediato

Cargo

Fecha de Ingreso

Fecha de retiro

IA D

L

D I" I .
Total tiempo servido Sueldo Iniclal Sueldo final o actual Cargo{s) desempefiado(s) por usted
$ $
Funclones realizadas
\ Logros obtenidos
Otro LCudl?
\ Tipo de contrato: Indefinido [ | Cuanto tiempo? Contrato directo con laempresa| | IZ]
dio de agencia
Fljo :] Contrato por me
) Diurna Noctuma

‘ Horario de trabajo: Tiempo completo D Y, Tiempo | | Porhoras [ I Jomada | [ | otrajomada [T
\ Motivo del retiro

Verificaclén (Espacilo exclusivo para el entrevistador)

T INFORMACION DE SEGURIDAD SOCIAL (Relacione las entidades

alas que actualmente esta afilia

;‘?.' ::—‘::!‘?‘ ‘:-_‘."“" &%\ 52
Fondo de ntias?
LEntidad promotora de salud (EP§)? S| D No D LFondo de pensiones? si E] No D Lo casantias SI D No D
LCudl? sCuil? ;;c:il: ——
Fecht e elfacin Cotaarte | [ Beneficaro [ | | Fecha de afiflacién: ool
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NOWIbre { re de f w:s, T
o b 0 empleadores
.E%acho KCUPacldn Direccién s
» Nombre ma de casa calle 1 # 21-56 312 5467015
Soledad San abria Ocupacién Direccién Teléfono
g Nomm a. CO"’IETCIBI’“B 313 8107207
o ‘ un famlar ue podamos contactaror cevs de o localzaro # A
- . Ocupacién 5 T Tetefs —
\__| Jackeline Camacho Sanabria i i B
o Trans 73 # 11B77 3112176372 iy
e_ cacién (Espacio exclusivo para el entrevistador) h
3.-
7
-
~
Autorizo pedir informacién Importa
de mi Hoja de Vida imp el .
sin ninguna restriccion. Este es un formato de distribucion GRATUITA, puede buscarlo en la Web,
conuna X puede imprimir 6 enviar este formato por correo electronico sin restricciones. 1
7
Nota importante Certificacién Flrrna del solicitante )
Favor no llamar por teléfono, ni concurrira | Para todos los efectos legales, cerifico que
preguntar por el resultado de esta solicitud. | todaslas respuestas e informaciones anotadas
Nosotros le avisaremos, gracias. por mi, en el presente formato son veraces. 7 L k B
& e,\\v WVovas

cc. 39 4(2 037 &AuJ

Vil. ADMINISTRACION PROCESO DE SELECCION (Espacio exclusivo para el empleador)

[ ENTREVISTA OBSERVACIONES DEL ASPIRANTE )
NOMBRE DEL ENTREVISTADOR Aslstié a Entrevista
Hora de Llegada
Dia Hora Sl No
1.-
2.-
. ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B -Bien, MB-MuyBien = b
Bl i d
Aspectos Ent:r\l/z!;dor Enz:g;::[:zm Aspectos En:-v'l::dor Enf:agl‘l‘:!al;or Otros aspectos
Puntualidad | R | B |MB| R | B [MB| Jeemeieet | R [ B |[MB| R | B |MB
Presentacion | R | 8 |MB| R | B |MB| Shichse | R | B |MB| R | B |uB
A’Pe?‘;:'ﬂ%“g“' R|IB|MB| R| B | MB| Seajustaalperii| R | B [MB| R | B | MB
Facilidad d MB| R| B |MB
::;;lreasléne R B |MB| R B | MB R B . ’ . : :
e e  CONGLUSIONES DE LAENTREVISTA = = & T
Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Contratese a partir del Sueldo
Candidato seleccionado definitivamante Si ‘:] No [:] $
Candidato elegible proximamente si[ ] no [ ] |Camee Tipo de contrato
Ret i
elerencias verificadas por Primer entrevistador Segundo entrevistador -

Firma de quien autoriza contratacién
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