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HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

|

y rg,Eslé trabajando actuaimente?

www.formasminerva.com Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible o en computador,
Fecha Empleo o cargo en el que esta interesado Cédigo cargo |
o v | j '
INFORMACION GENERAL © ““5‘;”,;‘5;%";:,“;323; '{f}’ S?Tde e
& rApeg(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante 1 1
i “frero Octiz Williewrs  tracnle
i' : /I;ugarwecha de nacimiento
aracasS ~ G(Ae_i',uc(o\ O?—Id[;o'—'zq:,'q
Direccién domicilio / Barrio Ciydad \
w 10 #9-23 S ]f;‘cem’—e (:1,‘]:10‘\ de Dios
Teléfono No. Celular\/
a _-'"‘-—-___-o
8003/(/0071 FOTOGRAFIA
Correo electronico Nacionalidad - l:f;E?ﬁl‘E
o ami xX4cms
riScOe 200‘7@LLDW?/.COY\/ Cune o [o.u/o L .
Profesion, ocupacién u oficio (*) Estado civil Afos de experiencia laboral B
. Soltero 05 atios J
DOCUMENTACION (") Respussta opcional Art, 111, decreto 2150 de 1995 i
Cédula de ciudadania: [E No. go' 0@51, 220 (**) Libreta militar No. 90 009/ 2?0 Primera clase: @_
Extranjeria: [_] Expedidaen: {)n e —eq DistitoNo. &/ /' Segunda clase: [ |
Tarjeta profesional No. Tiene vehiculo? Licencia de conduccién No. Categorfa E 2
L s[] Wi ,

: 11. INFORMACION PERSONAL

¢En qué empresa?

Empleado D

Tipo de contrato

A

Si No D Independiente D
¢ Trabajé antes en ¢ Solicité empleo antes en Fecha (Lo recomienda alguien Nombre
esta empresa? esta empresa? de esta empresa?
si D No @ si D No {Z X ! : | " si D No E_ Dependencia
¢Tiene parientes Nombre ¢ Cémo tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
que trabajanen Si Anuncio Amigo

esta empresa? No & Dependencia

Por medio de agencia

[] oo []ecuan

LEn qué ciudad o poblacién ha vivido la mayor parte de su vida?

LEn qué ciudades o regiones del pals ha trabajado?

L Aceptaria trabajar en una ciudad o

ey ey

¢Propia? D ¢Alquilada? %

D o 5 ? . Q sitio distinto al inicialmente contratado?  Si %\
von de ) Ced, - XoRayvawm No
Vive ¥in casa: ;Familiar? Nombre del arrendador N Y Teléfono 4 Hace cudnto tiempo reside en este lugar?

[ 05675303
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¢Actualmente tiene algin g [Z[ Describalo e indique

su valor mensual

Gyecrell #3500 000

¢ Cuénto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?

s /' 00000

flmusgo/ir, &e Dm0l
- | ¢Cual es su principal aficion?

ingreso adicional? No : '7;/-4“5 '/0/‘(&

LPor qué conceptos?

v

[N

< Cuanto es su aspiracion salanal?

$S PO .00

a Dogoln

¢ Practica algin deporte?

si ]

¢ Cugl(es)? _
i DWO‘Z&; ﬂa%aor'oz'?, E?wuaofm

Si D No m ¢ Cudl(es)?

iAlguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempeiio en actividades deport:vafs. culturales, sociale, etc.?

LSI’ No , Cudl(es)?

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

| G - z
;| OBJETIVO Mencione brevemente qué expectativas tiene a nivel laboral, educativo y personal e indique como planea hacerlas realidad.
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i1l. INFORMACION FAMILIAR

| |

(" Nombre,espgea(o) 0 comparies(o / Profesién, ocupacién u oficio ] Empresa donde trabaja h
/o ﬂ;& [ o |
Cargo actual 4 Direccién [ Teléfono Ciudad
Edades
No. de personas que dependen Parentesco = 8
econdmicamente del solicitante @ {' \as / _S_"‘ O
Nombre(s) padre(s) - Prof sidnﬁacﬂpacién u,oficio Teléfono(s)
O*@EJ&,\ 0, L 6 . won e Cagon 219360573 [
Ll
c — b R A)Y‘V"
YD . I cenro A OVWNS '
Nombre(s) hermano(s) Profesion, &:upacién u oficio Teléfono(s)
) — | —
S A J
IV. EDUCACION Y APTITUDES
~ - - ™
([ esTupios Akanesy | ames | TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
- ; c . { ¢
Primaria ,qql 5-0 @Wn%yfa '3013 Jcall ;JW%YMFC’M % ﬂ/ﬁ l&;éob\ &W‘:‘QI@
Bachillerato v
Clasico Técnico L ] < -
: e ! N
Comercial Otro lqéya_ ‘l‘ !&i:ll}{k’ ‘gﬁ;l&fd‘f, /d( 985‘&5&0 M UM,(O\ cL ﬂﬂj
Educacién Superior U/
Técnico
o
Tecnolégico 20 20 CHKUCWI@ “ . 6é L‘) ﬂc 6%’854
Profesional
Posgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios. , 2 o WWCDV\ A& CQUA%O{ZQS O . : ;t',l veri oV -
¢Cursa estudios actualmente? ¢ Qué tipo de estudios? Duracioh (afios, semestres, meses) | Afio / semestre que cursa
s[ ] m[pd
Nombre de la institucion Diurno Fin de semana I:]
Horario i ;
Nocturno A distancia D
OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
Sistemas Si No ; R|B |[MB|3. R|B |MB
£ Qué programas maneja? | 2. R | B [MB] 4 R|B |MB
Idiomas Lectura Escritura Habla
si[ ] mof] |1 r/e[ms| [R[B[MB] [R|B |MB
4 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 documentacién. )

EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONOMICAS (*) AREA DE LA EMPRESA A
AGRICULTURA | Metalurgia | FNanciEro [ | | Administracien [ | Personal [ |
GANADERIA / AVICULTURA D Maquinaria E] INMOBILIARIO D Auditoria [:] Sistemas |:]
MINERIA 5] Automotores [ ] mnFormATICO [] | Bodega [ Tesoreria [ |
HIDROCARBUROS [855) Muebles [] sawp [ ] | Compras [ ] omsqouesn |
INDUSTRIA =) Reciclaje [ ] Epucacion [ ] | Contabilidad ]
Alimentos y Bebidas [ ] oTROS (;Cudles?) [ ] securos [ ] | Costos ]
Tabaco ] [ ] TURISMO/RECREACION [ | | Créditoy Cobranzas [ |
Textiles y Confecciones D |:] OTROS SERVICIOS D Disefio |:]
Cuero y Calzado D ELECTRICIDAD / GAS / AGUA [:] Asesorias Profesionales D Finanzas [:]
Papel y Carton [ ] consTRuccion ] Servicios Temporales [ ] | GerenciaGeneral [ ]
Editorial y Artes Gréficas [:] COMERCIO D Seguridad Vigilancia D Impuestos D
Quimicoy Farmacéutico ||  HOTELESYRESTAURANTES [ |  OTROS SECTORES [ ] | Mercadeo ]
Caucho y Pldstico [ | TRANSPORTE Y ALMACENAMIENTO [ | [] | Produccién ]
_ Vidrio, Ceréimicay Cemento [ | COMUNICACIONES [wsa] [] | Publicidad ] )

minefva G (*) Resumen Clasificacion Industrial Actividades Econdmicas para Colombia DANE




Si desea diligenciar este formato en computador, baje GRATIS en www.formasminerva.com el aplicativo, e imprimalo desprendiendo las hojas por esta perforacién
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Vi. EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADOQ, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS
DETALLES UTILICE UNA HOJA POR SEPARADO. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

[ Nombre de la ultima o actual empre: irgccion Teléfono(s)
Tiex A | Logots 26155992

r\ambr de su jefe inmediato Cargo v/ Fecha de ingreso Fecha de retiro
navesS n/rlul‘ lAZDﬁD iM |A
Total tiempo servido Sueldo ir:imal Sueldo final o actual Cargo(s) desempenado(s) por usted

[ Freses |8 3'490 oool$ Y Z50000  Cov duc oy .

minere

Fupciones realizadas

g porte Ao N alil il & o €f5 detns ey ver

A fas LFD Ao i Bstan o leoTsid oy

Logros obtenidos

Tipo de contrato: Indefinido | | ;Cuanto tiempo? Contratodirectocontaempresa | | Oto [ | ;Cual?
Fijo [ ] Contralo por medio de agencia | |

Horario de trabajo: Tiempo completo [:] 1/2 Tiempo ]:' Por horas ]:] Jornada: Diurna I:l Nocturna D Otra jornada !:l

Motivo del retiro

Verificacion (Espacio exclusivo para el entrevistador)

minerva ¢

& .
[ Nombre de la empresa Direccion Teléfono(s) &1
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
+] l M | A D | M J A
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final Cargo(s) desempenado(s) por usted
$ $
Funciones realizadas
Logros obtenidos
Tipo de contrato: Indefinido || ¢Cuanto tiempo? Contrato drectocon laempresa | Otro [ | ;Cual?
Fijo D Contrato por medio de agencia D
Horario de trabajo: Tiempo completo [ | 1/2 Tiempo ,:] Porhoras | | | Jomada:  Diuna [ | Nocturna D Otra jornada E‘
Motivo del retiro
| Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador) i A j
[ Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s) i
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
D I M l A D | M 1 A
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final Cargo(s) desempefado(s) por usted
$ $
Funciones realizadas
Logros obtenidos
Tipo de contrato:  |ndefinido [:] ¢ Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa \:] Otro D LCuadl?
Fijo [:] Contrato por medio de agencia C]
Horario de trabajo: Tiempo completo I:] 1/2 Tiempo ‘:] Por horas |:] | Jornada:  Diurna D Nocturna |:| Otra jornada [:]
Motivo del retiro
L Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador) )
f INFORMACION DE SEGURIDAD SOCIAL (Relacione las entidades a las que actualmente esta afiliado) 3)
4 Entidad promotora de salud (EPS)? g D No |:| ; Fondo de pensiones? SiD No ‘:] ¢ Fondo de cesantias? Si D No D
(Cual? LCual? 4Cual? )
| Fecha de afiiacion: Cotizante D Beneficiario D Fecha de afiliacion: Fecha de afiliacién: y
minerva (g
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Vii. REFERENCIAS PERSONALES

f Relacione dos nombres de parsonas distintas a familiares o empleadores W
i mbcl\r (60\ A OC”P"C' AUC,"{_O v fﬂ@.u\}) S, :;Z‘;—'“é"% 3253
oo Voo oo \odior | Barsd0d  asranm

Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizario a usted directamente
07l 8k Gauloa | oo L Coser (A Trsta-1,  goypaysasl

(" Verificacion (Espacio exclusivo para el empleador)
1.~

2.-

3.-
\

Autorizo pedir informacion
de mi Hoja de Vida
sin ninguna restriccion.

Marque
con una X

www.formas

Ingres GER,

s¢ su Hoja de

ALIADOLABORAL

v.aliadolaboral.com

Nota importante
Favor no llamar por teléfone ni acudir a preguntar por
el resultado de esta solicitud. Nosolros le avisaremos,
gracias

Certificacion F

Para todos los efectos legales, certifico que
todas las respuestas e informaciones anotadas
por mi, en la presente hoja de vida, son veraces
(C. S.T., Art. 62 Num. 1°) Régimen Laboral
Colombiano § 1057 (Legis). ==

—

irma del solicitante

VIIL.

ADMINISTRACION PROCESO DE SELEC

- ™
ENTREVISTA OSSERVACIQNES DEL ASPIRANTE
NOMBRE DEL ENTREVISTADOR Asistié a entrevista
- - Hora de Llegada
Dia Hora Si No
Y
2.-
ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
e 7 N
Primer undo ) Prime Segund i
Aspectos Entrevistador En?r?vl:mdur Aspectos EntmTit;dot Emm%l;:mgor Otros aspectos
Puntualidad | R | B | MB| R | B | MB| oeesrheloot | R | B |[MB| R | B |MB
Aceptables motivos
Presentacion R B |MB| R B | MB | deretirodecargos | R B |MB| R B | MB
antenores
Aspeet e | R | B [MB| R | B |MB|Sesjustaalpedi| R | B |MB| R | B | M8
Facilidad de
. R B|MB| R B | MB R B MB R B
L expresion i MBJ‘_ J
CONCLUSIONES DE LA ENTREVISTA
Primer entrevistador
Segundo entrevistador
Contréatese a partir del Sueldo
Candidato seleccionado definitivamente Si I:I No D s
Candidato elegible préximamente Si D No I:] Cargo Tipo de contrato
Referencias verificadas por Primer entrevistador Segundo entrevistador Firma de quien autoriza contratacién
——— J
minerva @ Encuentre nuevas formas en www.formasminerva.com




