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BISTRE et HOJA DE VIDA |
PARA SOLICITUD DE EMPLEO
www.formasminerva.com Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible

Fecha Empleo o cargo al que aspira i

oS luoF k22l Conductor  de  \plyueto- Rt

| 1. INFORMACION GENERAL "o
rApellido(s) del aspirante Nombre(s) del aspirante Y
/4/\/0! e Mo SU/VQ N reo (n'
Fecha de Nacimiento Lugar de Nacimiento "
020 v 499 Toledp
Direccién domicilio / Barrio Ciudad
Vere tds. Toque Tl
Teléfono l No. Celular e 3
sz 2ed 36 2yl ds hi 3y 2eP38 L 3 .
Correo electrénico . Nacionalidad ) ¥ |
; (\( o= ,_Jf/ Casn C’,D{oﬂv JD:'&N’)G \_ ;
Profesién, ocupacién u oficio (*) Estado civil Afios de experiencia laboral 3

gefq’—crc 4 e»faS

C@f}cJ ) QLQ i DOCUMENTACION (**) Respuesta opcional Art. 111, decreto 2150 de 1995

Cédula de ciudadania: N°® s e I 2! 7D U (**) Libreta militar N® Primera clase: I:l
Extranjeria:[ | Expedidaen: «7 s/p 5{0 Distrito N° Segunda clase:[ |

Tarjeta profesional N° ¢ Tiene vehiculo? Licencia de conduccion N°{ ¢ H{eh 121 284 Categoria T,

si[_] no[ 4] 3
l iIl. PERFIL LABORAL I

r 3

Mencione brevemente estudios, experiencia y habilidades que lo caractericen en su vida laboral

M ® '!:mrm-e, Comneo C::oc/bcfor Je_ \(c_){c"}u(z‘qlo\
he ¢roSporpodo S heresfe S pasberiofeX s
LI fe K oS b beu leg Lo camo
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( II. INFORMACION PERSONAL |
(" ; Esta trabajando actualmente? | ¢En qué empresa? Empleado [ | | Tipo de contrato i
Si No Independiente |:|
o0 £ Trabajé antes en ¢ Solicitd empleo antesen Fecha ¢Conoce a alguien de  Nombre
N esta empresa? esta empresa? esta empresa?
i y i \ : Dependencia
= sCl @ |sIw@ [, Ju | 5[ we [ 5
L ¢ Tiene parientes Nombre 2y ¢ Como tuvo conocimiento de la‘existencia de la vacante?
<t quu;i trabajan e si[ ] Anuncio [ ] Amigo[ ] Redes Sociales[ 2]
estaempresa? | - i -
LA No ‘Z! Dapendencia Por medio de agencia D Otro D :Cual? b e
LN ¢Aceptaria trabajar en una ciudad o S E, Vive en casa:  Famjjar? [ <] | Nombre del arrendador Teléfono ¢Hace cusnto tiempo reside en este lugar?
sitio distinto al inicialmente contratado’ No ‘:I +Propia? |:| +Alquilada? [:I J | !
¢Actualmente tiene algin  g;j Describalo e indique su valor mensual ¢ Cuanto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?
A i dicional? ;
3 ingreso adicional No E $
[s— : : - — -
N —— : ¢Por qué conceptos? ¢ Cuanto es su aspiracion salarial?
=y e s : o oMgnadb.
E———3 i3 ¢ Cual es su principal aficion ? ¢Practica algin deporte?  ;Cual(es)?
O — -
< £k C_c:ma‘JL:C‘Jf‘“ si[ ] nof2]
o 1 ;Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempefio en actividades deportivas, culturales, sociales, entre otros?
(%) o
v, E i LSi EI No EI ¢ Cual(es)? ) )
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' IV. INFORMACION FAMILIAR '

(" Nombre esposa(o) o comparnera(o) Profesién, ocupacién u oficio Empresa donde trabaja i

Cargo actual Direccién Teléfono Ciudad

N°® de personas que dependen Parentesco Edades

economicamente de usted I:I

Nombre(s) padre(s) Pro(_esién. ocupacion u oficio Teléfono(s) *

Ihiels  Misnc el ce OX0 e L¢ iy £3#LY0a

/f/orv-fc{o 0"[\(‘&!{’? (}r‘i\ér‘/ (&=l /vL(D(‘

Npmbre(s) hermanos(s) P sion, ocupacién u oficio Teléfono(s)
Lorbey ollore e lobe~ o 2 2682/ 2)
oo Freds  plescer ten’ co Sloze b4l )

V. EDUCACION Y APTITUDES
ESTUDIOS ook | o | TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION 'CIUDAD
e Bocktl/er CoReD) Latecvs
Bachillerato [ 1]
Académico Téenico| | Forf 1 Mad/&«f—zfco
Comercial Otro J
Educacién Superior [ =
Técnico
Tecnoldgico
Profesional _‘
Postgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucion
seminarios

¢ Cursa estudios actualmente?

si[ ] wo[]

¢ Qué tipo de estudios?

Duracién (afios, semestres, meses) | Afo / semestre que cursa

Nombre de la institucion

« 14

Fin de semana
A distancia

Diurno
Nocturno

Horario

OTROS CONOCIMIENTOS: Indigue el grado de dominio R-Regular (50 a 60%) B- Bueno (61 a 80%) MB- Muy Bueno (81 a 100%)

sistemas si[ | no[ | [ : R|B[mB]3 R[B [MmB
¢Que programas maneja? | 2. R | B |MB] 4. R | B |MB
Idiomas Escucha Lectura : Escritura Habla
sil ] ne[ ][0 R[B[mB] [R]B]MB] [R][B[MB] [R]|B |MB
¢Qué idioma(s) conoce? | 2. R | B |MB R|B|[MB R | B |MB R | B |MB
\_ Nota: en caso de ser contratado (a) favor preparar toda la documentacion. J

Vi. EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADO, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL .

S| NECESITA DAR MAS

DETALLES UTILICE LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES, ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL

7 - o
Nombre de la diima o actual empresa Actividad Econémica | Direccié Teléfono(s)
&by CloeS s bErroness caSfrotdory /‘4:;72’«/ )i
Cargo(s) desempenado(s) por usted Area del cargo Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final
CoodiCto ol i fuctor ott [uS |21 [ otO|EBB|:22 |5 Lo 000 5 Luso e
Funcipnes realizadas 2
> Porte e %#obfo/bﬁ
[}
ombre de su jefe inmediato Cargo
Jw’)(ﬁj B&/fm J@g@ o/b A 12T O
Logros obtenidos T4
Tipo de contrato Indefinido !:' £ Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa [Z‘ Otro D +Cual?
Eijo E ch “MeSet Contrato por medio de agencia |:|
Horario de trabajo Tiempo comp?eto 1/2 Tiempo D Por horas |:| Jornada: Diurna El Nocturna I::[ Otra jornada |:|
Mativo del retiro '
N S
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(‘Nombre de Ia empresa Actividad Econémica | Direccién Teléfono(s)
Cor2l0r/ O Lo MQ{/{S O fouc Com an
Cargo(s) desempenado(s) por usted Area del cargo | Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final
Oferadlor  ote. Fohltovt 2l|v3 Mot [u2 2T2s38 00350000
Funciones realizadas /
*(f’ Forfe Cl/e', /‘w/bﬂvo// e
Nambre de su jefe inpnediato Cargo
COnBn D ]DC-’JO‘?‘Q-(\ ) Ep Coover oY
Logros obtenidos \) N

Tipo de contrato Indefinido D ;Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa

Otro l:l i Cual?

Fijo Contrato por medio de agencia
Horario de trabajo Tiempo completo 1/2 Tiempo [:I Por horas D Jornada: Diurna [:‘ Nocturna l:] Otra jornada D
Motivo del retiro
L. Fln c)[Q/ O IO.:-O—
( ) ’ - "
Nombre de la empresa Actividad Econémica | Direccion Teléfono(s)

Cargo(s) desempefiado(s) por usted Area del cargo Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final
D |M |A D |M \A $ $

Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

Tipo de contrato Indefinido D ¢ Cuénto tiempo? Contrato directo con la empresa |:[

Otro |:| (Cual?

Fijo Contrato por medio de agencia |:|
Horario de trabajo Tiempo completo |:I 1/2 Tiempo |:] Por horas |:] Jornada: Diurna I____I Nocturna ]:‘ Otra jornada D
Motive del retiro
"
Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores
Nombre Ocupacion Direccion Teléfono
Nombre Ocupacion Direccién Teléfono
Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted directamente
Nombre Ocupacion Direccién Teléfono
Nombre Ocupacion Direccién Teléfono

Autorizo pedir informacién de mi Hoja de Vida sin ninguna restriccion. i_Z]

Margue
con una X
L
'S . .
Certificacién Firma del solicitante
Nota importante Para todos los efectos legales, certifico que
Favor no llamar por teléfono ni acudir a preguntar por todas las respuestas e informaciones anotadas
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos, por mi, en la presente hoja de vida, son veraces :
gracias. (CC|STE:WL §6305P;11(rc1. 1 ;} Régimen Laboral Les qed tel 8 a
olomoian €egis
L CCHorrnr> .
minerva@




