
               DATOS PERSONALES

Nombres y apellidos: ________________________________________

Tipo de documento: _____ No. Documento: ____________________

Dirección: _________________________________________________

Barrio: ____________________________________________________

Telefono: ________________ E-mail: ___________________________

Eps: _______________ Arl: _____________ Pensión: ______________

                       Vacuna Covid 19: _________________  Dosis: ___________________                         

                        

          
FORMACION ACADEMICA

Primaria:             _________________________________________________

Secundaria: _________________________________________________

Bachillerato:        _________________________________________________

Técnico: _________________________________________________

Profesional: _________________________________________________

IDIOMAS

Español: Si                  No 

Ingles: Si                  No      

Frances:           Si      No                                 

Otros: _________________________ Cuales:   _____________________

         ULTIMA EXPERIENCIA LABORAL
                                    
                                                 A

                    

NOMBRE DE LA EMPRESA:

Cargo ocupado: _______________________________________________

Tareas realizadas: _______________________________________________

EXPERIENCIA LABORAL COMO CONDUCTOR DE SERVICIO PUBLICO
                                  

A

NOMBRE DE LA EMPRESA: _____________________________________
           (ANEXAR CERTIFICACION)

D M A D M A

D M A D M A

Sergio Francisco Muñoz Porras 

cc 1022423618

Cra 20 20 02 Mosquera

ciudad sabana

323 223 7536 sergiomunozp97@gmail.com

famisanar Bolivar Colpensiones

Pfizer 2

I.E.D compartir

I.E.D compartir

Colegio Dailo Cifuentes

x

x

x

13     10      20 31      03       22

Transportadora El Triunfo SA

Conductor

Transporte a nivel intermunicipal 

13     10      20 31      03       22

Transportadora El Triunfo SA



REFERENCIAS PERSONALES

Nombre:         __________________________________________________

Parentesco: __________________________________________________

Ocupación: __________________________________________________

Teléfono:         __________________________________________________

E-mail:             __________________________________________________

Nombre:           __________________________________________________

Parentesco: __________________________________________________

Ocupación: __________________________________________________

Teléfono:          __________________________________________________

E-mail:             ___________________________________________________

REFERENCIAS FAMILIARES

Nombre:          ___________________________________________________

Parentesco: ___________________________________________________

Ocupación: ___________________________________________________

Teléfono:         ___________________________________________________

Nombre:          ___________________________________________________

Parentesco: ___________________________________________________

Ocupación: ___________________________________________________

Teléfono:         ___________________________________________________

OTROS CURSOS

Turismo: _______________________________________________

Servicio al cliente:   _______________________________________________

Escna: _______________________________________________

Otros: _______________________________________________

Luis Carlos Martinez Trujilllo

amigo

321 446 4024

Eugenia aguirre

Amiga

Independiente

320 365 6953

Camila Vizcaino

Esposa

Empleada

Empleado

313 388 9080

Francisco Muñoz

Padre

Empleado

310 269 1683

si 

ITSA


