1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES
ALZATE ACEVEDO WILFER AUGUSTO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS

cc X ce( ) pPas() No. 70.255.065 F( M (X | coL. (X EXTRANJERO (

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE ()  SEGUNDACLASE (X NUMERO 854543 pm 28
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA pia [0, 8 mes [0, 3 Ao (1,9 7 2 CARRERA 71B # 80A-21

PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO ANTIOQUIA
DEPTO ANTIOQUIA MUNICIPIO MEDELLIN

MUNICIPIO YOLOMBO TELEFONO 3156501634 EMAIL wilfer.alzate@hotmail.c

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

EDUCACION BASICA ‘ TITULO OBTENIDO: BACHILLERATO ACADEMICO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA | FECHA DE GRADO
10. | 20. | 30. | 40. | 5. | 60. | 70. | 80. | 90. | 10 | X MES [1 1] ANO |2 0 1 E%

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA

ACADEMICA | APROBADOS sl | NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
CURSO 692 HORAS | X Profesional en servicios de transporte y logisticd2 | 2| 0| O 6

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LOHABLA | LOLEE | LOESCRIBE )
R[B[MB R B [MB|R B[MB

IDIOMA




3 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
INDEPENDIENTE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA MEDELLIN wilfer.alzate@hotmail.com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3156501634 pia (0,1 Mes[0,9 a0 (2023 pia| , | mes| . |afol . | |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONDUCTOR
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
TRANSPORTE HOSPITALARIO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA MEDELLIN
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3158933062 pia (0,1 mes[0,4 aR0 (2,0 2 2 pia mes [0, 8 aRo
CARGO O CONTRATO . DEPENDENCIA DIRECCION
CONDUCTOR

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
PUBLICA PRIVADA PAIS

EMPRESA O ENTIDAD

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIiA MES ANO DIA MES m ANO m

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA MES ANO DIA E MES ANO ‘:’
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .



o TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

4 TIEMPO DE EXPERIENCIA )
OCUPACION

ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 30
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 5
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 35

9 OBSERVACIONES DEL LIDER DE RECURSOS HUMANOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMO

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS




