HOJA DE VIDA CORPORATIVA

NIT. 830.097.892-8
SERVICIO ESPECIALIZADO DE TRANSPORTE ESCOLAR
TURISMO Y EMPRESARIAL

POR FAVOR DILIGENCIAR EN SU TOTALIDAD | A SIGUIENTE INFORMACION Y UTILIZAR LETRA LEGIBLE

INFORMACION PERSONAL

Primer Apellido: %W Segundo Apellido: AZOS”—CV

Nombres: ZU S CEVLTLCM

C.CN: ;q, 04 . MGI Expedida En:%\%q Fecha ExpedicionD/M/A 7 /D 5{ 96
Licencia de Conduccion No }q Ob4 649 Vencirﬁiento D M A Categoria

Lugar Y Fecha De Nacimiento: Dia LC{ Mes 0 C{ Ano % % Edad:

Estatura: Peso: RH: O.IL

Bebe: Si: no: _ X Fuma: Si no: _ <

Direccion residencia: -

Barrio y sector: l/"f'?/@ H/T(’) ﬂ/u /,72/ ZC» P Sn Municipio: lJ:L Ne/p Estrato 5

Tel. Res.:3/23 Zé//(/ Otro Tel: Celular: 2|2 326 (66‘

Vivienda propia: Sl: _X___ NO: Correo electronico: /25 25/7 7 Z @/%77)/70/ / 7=

INFORMACION FAMILIAR

Estado civil Casado: X Soltero: Separado: { Union libre:
2

N° de personas a cargo: L/ N de hijos: \?

INFORMACION SOBRE EL CONYUGE O COMPANERO

Nombres: jo/}liﬂf)()v Ga'/Tv") = Molore Apellidos: /\/6/69”0 VerTe

Ocupacion: Q"?/’“” JE CoTyn Empresa:

Celular: ?2&2’3727‘5”4 Otro tel.:




NIT. 830.097.693-8
SERVICIO ESPECIALIZADO DE TRANSPORTE ESCOLAR

TURISMO Y EMPRESARIAL

HOJA DE VIDA CORPORATIVA

FORMACION ACADEMICA

ANOS FECHA DE
ESTUDIOS REALIZADOS | o ,ncanos | TERMINACION ESTABLECIMIENTO TITULO OBTENIDO
PRIMARIA <
SECUNDARIOS g
TECNICO
TECNOLOGO
UNIVERSITARIOS
ESPECIALIZADOS
OTROS CUrso STrHos
EXPERIENCIA LABORAL
NOMBRE DE LA JEFE FECHA DE | FECHA DE MOTIVO DEL
EMPRESA TELEFOND | CARGO INMEDIATO INGRESO | RETIRO RETIRO
Sprp ayyf) eOndorc o oflando oy 72\’76 3 0/7 A ciee de /-
CopreS
Lbe/ CHN Tﬂj ;
~ / § & i A TS p
CepsefTos Parjc Vendedor Jebo 7-{//( 2 | 2207 2012 7;65 /C’O/O
< 2
INFORMACION SOBRE LA VINCULACION A LA SEGURIDAD SOCIAL
CAJA DE
EPS FONDO DE PENSION - ARL
%M/:g o O /5/[/{/? z/ (p/jl/ﬁSK)//O
COTIZA AL SGSS COMO: INDEPENDIENTE: DEPENDIENTE: BENEFICIARIO:

REFERENCIAS

Referencia Familiar 1

Nombre: CA"?’/‘?( }V

Teléfono: 7Vzn§?/;~ 7_/ 26

0 Gerrmes
Referencnqja iliar 2
Nombre: Ty o o~ fMolop o~

Teléfono: 32‘—_ 29 275\(/

Referencia Personal 1
' Tel/ e 2-

Teléfono: 37‘20 § :}AC) 76 ‘75

Referencia Personal 2
Nombre:

Nombre: 5-g A Jo
Tvho 72442

Telefono:

DSTLLS F

CERTIFICO QUE -TODOS LOS DATOS DEL PRESENTE FORMATO DE HOJA DE VIDA SON VERACES; Y QUE CONOZCO, ACEPTO Y CUMPLO CON LOS
REQUISITOS SOLICITADOS POR LA EMPRESA. AUTORIZO A SETRES LTDA PARA VERIFICAR Y UTILIZAR TODA LA INFORMACION AQUI

CONSIGNADA PARA LOS FINES QUE SE REQUIERA (HABEAS DATA)

e /J) red [

FIRMA




