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HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

T
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Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible

-

Empleo o cargo al que aspira

\
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-
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INFORMACION GENERAL

(%) Respuesia opclonal Ley 13 de 1972
Art. 5§ Convenio 111 OIT.

— S—

i “‘<“~_'

. [ Apellido(s) del aspirante - Nombre(s) del aspimnte 25 !
N Henno  Paagd V. JoHs) \ ‘
Fecha de nacimiento Lugad da nacimiento e L\
:)u'wuon:o?mal /Hﬂ j S' Chb 4
> o a” Ciudad -~ 4
leATs +4-100 55 | aal
Teléfono N, Celular
\\')O"\klﬂﬁOlq&Q@q W)l j(55q9 6000 FOTOGRAFIA
Cofreo electronico vt Nacionaldad 3 oo )
Profesion, ocupacian u oficio (*) Estado civil ‘ Afos de experiencia labora) b
/’,Q’bb’ﬁwl U‘/Dé[)anL E%UME?(? N () Respuesta opcional Art. 111, decreto 2150 de 1995 )
Cédula de ciudadanfa No. A ‘o ? y 4 5 }(/ y (**) Ubreta militar No. Primora clase: ]
Extranjorfa Expedida en Distrito No. Segunda clase D
Tarjeta profesional No. ¢(Tiene vehiculo? Licencia de conduccién No. Categoria
e si @ vl ] pMOTD _\‘

iIl. PERFIL LABORAL

rMenck:mo brevemente estudios, experiencia y habilidades que lo caractencen en su vida laboral & \\‘
;‘5
I1l. INFORMACION PERSONAL Z
(¢ Esta trabajando actualmente? | ¢En qué empresa? Empleado | | | Tipo de contrato 1 N
A Ne Independiente D
¢ Trabaj6 antes en ¢ Solicito empleo antes en Fecha ¢(Conoce aalguiende  Nombre
esta empresa? esta empresa? estla empresa?
g > g Dependencia
s(JweJ s |, | 1 Si[ ] no[] Deponcer
¢Tiene parienfes” “. Nombre Y { ¢Cdmo tuvo conocimiento de'la existencia de la vacante?
xme;\ si[ ] Anuncio [] Amigo[ ] Redes Sociales [_|
" " & .
No D Dependencia P Sy Por medio do agencia [__] Owo [ ] (Cuan
trabaar en una Vive en casa: miliar? Nombre del arrendador Teléfono Hace cudnio tempo resid en este kugar?
udad 0 sto dstrto cramiar ||
incaimente contratado?  No [ || ¢Propia? [\Z] yAiquiase? [ ]
¢Actuaimente tiene algin g; ‘ Describalo e indique su valor mensual ¢Cuénlo suman sus obligaciones econdmicas mensuales?
o_—r No ~ $aa =1
¢ Por qué conceptos? L Cuénto es su aspiracién salarial?
$
¢Cudl es su principal aficign? ¢ Practica algun deporte?  (Cuél(es)?
Eib ol s[] w
(Alguna vez hd obtenido distinclones o reconocimientos por su desempefio en actividades académicas, deportivas, culturales, sociales, entre otros?
LS!’ D No D ¢Cudl(es)?
© by Legls. Prohibida su reproduccion. Se denunclaran penalmente las falsificaciones
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( IV INFORMACIONFAMILIAR )

INFORMACION FAMILIAR

[ Nombre esposa(o) o compahera(o) M O Profesion, ocupacién u oficio Empresa donde trabaja )
Cargo actual Direccion Teléfono Ciudad
No. de personas que dependen Parentesco 23 Edades
econémicamente de usted W 33

Nombre(s) padrp(s)

%N,

Profesién, ocupacién u oficio

Telélono(s)

ORIGLDD Heso

%Yz Nir

Fullec. 1 ©

214L¥5359 2

Nombre(s) hermano(s)
ACIAN O Hedd D

Profesién, ocupacién u oficio

" GUNRIE cEdor

Teléfono(s)

313525 0S8

K

J

V. EDUCACION Y APTITUDES

\"A L

-
x 4 m "N
ESTUDIOS otk o | o | TTULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
Primaria Ao £
Bachil S
Académico Técnico | |
Comercial Otro
Educacién Superior [ )
Técnico
mE
Tecnoldgico W
Profesional
- iy o
Otros: cursos, diplomados, Intensidad herana | Nombre del programa Institucién
seminarios.
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horana | Nombre del programa Institucién
seminarios.
¢Cursa estudios actualmente? ¢Qué tipo de estudios? Duracién (afos, semestres, meses) | Ao /semestre que cursa Wit
si[] w[]
Nombre de la institucién Diurna k) Fin de semana
Noctumo A distancia
OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de domino R-Reguler (50 a 60%) B-Bueno (61 a 80%) MB-Muy Bueno (81 a 100%)
sistemas si| | no[ | [t R|[B|mM8]|a EIE
¢Qué programas maneja? | 2. R| B |[MB|4 R| B |MB
Idiomas Escucha Lectura Escritura Habla
si[ ] ~n[ ]| rR[s[ms] [R]B]M8] [R]B]M8] [R]B [N
Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacion. J

EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADOQ, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS
DETALLES UTILICE LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL

("Nombre de la Gitima o actual empresa Actividad Econémica | Direccién Teléfono(s) i
_gptwd _cloghi?  |pleacen TEWws 3/) bx893/<
Cargo(s) desempefado(s) por usted delcargo |[Fechalingreso | Fecha Retiro Sueldo Inicial | Sueldd Final
MeYSA TEE=Z DO ahag [y [ow |04 ag | s
Funciones realizadas ~J }
Nombre de su jefe inmediato Cargo o
&5 merenlda NREA  OsEdD
Logros obtenidos
Tipo de contrato: ndefinido || ¢Cuanto tiempo? Contatodrectoconlaempresa || Ot [ | 4cuar :
A TR Contrato por medio da agenca Pr=sdopn Jesty. ¢
Horario de trabajo: Tiempo completo | | 1/2 Tiempo [T Pornoras [ | l Jornada: Diurna Nocturna Otra jomada
Motivo del retiro J
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:  Scanned with !
i & CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

3 ,‘ .
[ Nommbre de fa empresa o Actividad Econbmica | Direccion Taléfonals) ey K
CoS220 mmab:h'a'n 3Is bjﬂwéb /
Carga(s) desempehadols) por usted Aradeicago |Fechalngreso | Fecha Retiro Sueido inicial | Susido Fnat | A
_ME/SETEZ0 ~ CHOL SR | 1l s ) Cugnlia s 5 \‘\
Funciones realizadas ! 9
Nombre do su jete nmediato Carge

| S0 v To Y.

Tipo de contrato: indefinido | | ¢ Cuanto bempo? Conatodrectoconengresa || Ovo [ | ;Cual?

I % Contrato por medio ge agencia [ |
Horario de rabajo.  Twempocompioto | | 12Tempo| | Porhoras| | | Jomada: Diuma [ | Nocuma| | Otrajomada
mem

S \‘l‘

[ Nombre de la empresa Actvidad Economica | Direccon 'Ts7lcﬂo(s) 1\
ConpEcciopt s selah 3145978377 \
Cargo(s) Sesempenadols) por usted Areadelcargo  |Fecha lngreso | Fecha Retio Sueldo Inicial 1 Sueldo Final \
Men s aTERo 15 L3 11 | ’rB*FL

Funciones realizadas J

Nombre de su jefe inmediato

olréb A /

Logros obtemdos g
Tipo de contrato: Indefinido || ¢Cuanto tiempo? Contrato drecto conlaempresa || OWO || ,Cual? "
Fijo D Contrato por medic de agenca D i
Horano de trabajo Tiempo completo || 12Tiempo [ | Porhoras | | | Jorada: Diuma [ | Noctuna [ | Otrajomada [ ]
R TRRMGA <0 co TRST D J
2 Rolacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores o) 3
3 Nombre Ocupacién Diraccién Teléfono
| Gk FRemico CO MR TR 21080794 O
4 Nombre Y Ocupacién Direccién aod Teléfono
luzrmezy 75D HOGAT ey Y2 '3 [3185/610 ¥
; Nombre dé un familiar que podamos contactar en caso de no localizario a usted direclamente
+ Noml)m; Ocupacién Direccién Telétono
“qulisd HedAaD A oenll Veazd #9199 1293338337 | N
ombre Ocupacion Direccidn Teléfono 7
- -
(> ohd  ner/DO DiseA e ugrwl calle )24 #4-198 3103995998
~ 7 ¥ \
Autorizo pedir informacion de mi Hoja de Vida sin ninguna restriccién. D \)\\
- R N Firma del solicitante !
Favor no llamar por teléfono ni acudir a preguntar por Para todos los efectos legales, certifico que : 4 /
el resultado de esta soficitud 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
Colombiano § 1057 (Legis).
ik 7% O by Legis. Prohibida su reproduccidn. Se denunciaran penalmente las falsificaciones
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