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Nombre:

Cédula

crvtL: d¡4S nAn
Dirección, Giudad:
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FORMACION ACADEMICA

PRIMARIA
SECUNDARIA
BACHILLER
TECNICO
PROFESIO

IDIOMAS

INGLES U OTROS f_I CUALES

ULTIMA EXPERIENCIA LABORAL
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NOMBRE DE LA RESA.
Cargo ocupado
Tareas realizados:

EXPER¡ENCIA LABORAL COMO CONDUGTOR DE
SERVICIO PUBLICO
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NOMBRE DE LA EMPRESA
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