P e

(wf:mcnoem SERVICE LOGISTICS S.A.8
L RERVICICE: EN THANSPORTES TURIBMO,
e CORPGRATRAOS ¥ LOGISTICOS

DATOS PERSONALES i
Nombres y apellidos: D fQ‘?O V/UJfO n OS P{)Y)G 72‘;}7([5
Tipo de documento: ¢-€. Wo. Documento: 0. 148 { i

Direccion: Coveio I8 M N° A40-23 Sur

Barrio: ;’{QHVJQQI‘/ '

Telefono:3AS Y1 9961  E-mail: fOnnf@ h@@vj mevo / @_j ma [, com

Eps: TOmISanor Arl: Pensién:
Vacuna Covid 19: Dosis:
FORMACION ACADEMICA '

Primaria: JA&CQ»U Sucon's #CO M ex 7LO
Secundaria: SN R naw (‘.,/o [(’ At
Bachillerato: S 1 nous oo Fermens

Técnico:

Profesional:

IDIOMAS

Espafiol: Si No
Ingles: Si No
Frances: Si I___l No

Oftros: Cuales:

00

ULTIMA EXPERIENCIA LABORAL

.

32 |0 |26ed A a8 264

NOMBRE DE LA EMPRESA:

Cargo ocupado: QOY)CIUC‘%OY . | /

Tareas realizadas: S€relto JQ {yONn3po, & P&é/éﬂo {U\Z.(JJ/
[

EXPERIENCIA LABORAL COMO CONDUCTOR DE SERVICIO PUBLICO

Do M| A A 0 M| A

NOMBRE DE LA EMPRESA:
(ANEXAR CERTIFICACION)




B REFERENCIAS PERSONALES
Nombre: G ﬁSVZA NO Q /C/‘ N
Parentesco: !AM’ Qo
Ocupacion: -?QA’\Q‘*IDO}’IQ C—JG
Teléfono: 316633 QA?Lﬂ

E-mail:
Nombre: uﬁyO :iDU\ef]w
Parentesco: AYV) A

Ocupacion: n Ci@d Ipéf) 'CL‘OG"/) 7?
Teléfono: ?)2 O q 4} G/ 60

E-mail:

REFERENCIAS FAMILIARES

Nombre: MD “—/ (Oh’(fS UC) rQ 0S

Parentesco: / ia ) d

Ocupacion: \?@/’ s ONO CZQ
Teléfono: 3132125562

. Nombre: JC/TS A/@}En o/vo “lowes M@'/“fg
Parentesco: \/P( Mo

Ocupacién: Ea\e(,'(’OY C{Q Comon Scac elel@y Q@;‘,, Ge,fOS \/u/_q,/‘
Teléfono: 3)]2 559 SD34 J

OTROS CURSOS

. Turismo:

Servicio al cliente:

Escna: ; / .
Otros: In C/:) /(Zij' - Cc‘)nc/ucu“dn A,Q @méu/df)O@O]




