HOJA DE VIDA CORPORATIVA

. LTDA.
MIT. 830.097.893-8
SERVICIO ESPECIALIZADO DE TRANSPORTE ESCOLAR
TURISMO ¥ EMPRESARIAL

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

FOTO RECIENTE

INFORMACION PERSONAL

Primer Apellido:/(\ @(\G‘ @ Segundo Apellido: (Z/@‘(\) 4

Nombres: 5@ 923 M C’IV[\J @J

C.CN: :]\ C7 2 5 / o1z Expedida EN\IZA1T “Fecha ExpedicionD/M/A ZT°C 1234
s : ~ i - - O \\ Z i

Licencia de Conduccion No ‘%17/ b Vencimiento D i M A€l Categoria ( c
Lugar Y Fecha De Nacimiento: Dia L= Mes A Ao & O Edad: 67 @
Estatura: \ 6’@ Peso; é’ o RH: () “")"
Bebe: SI: NO: ,)<: Fuma: St NO: )C
Direccion residencia: - CO’U/[ e (75 )Q 7_) 7 72 ) ZEN
Barrio y sector: - P)G'&rc,mcc, 5 Us e g bea Municipio: (%d-.>é) ..L,‘, Estrato s
Tel. Res.'o/.?zgcﬂ;(o‘ Otro Tei: Celular: 3 ) z4G I I *
Vivienda propia: Sl NO: Correo electronico:

INFORMACION FAMILIAR \

B
Estado civil (oo e AC Casado: X Soltero: Separado: { Union libre:
N° de personas a cargo: 3 N de hijos: 3
: INFORMACION SOBRE EL CONYUGE O COMPANERO

Nombres: o c=w - | Apellidos: ,Q b A |
Ocupacion: Y I et le Empresa:

Celular: 320 % 7 7 U367 Otro tel.:




NIT. 830.097.893-8
SERVICIO ESPECIALIZADO DE TRANSPORTE ESCOLAR
TURISMO Y EMPRESARIAL

HOJA DE VIDA CORPORATIVA

FORMACION ACADEMICA

ANOS FECHA DE
ESTUDIOS REALIZADOS | o AuoS o | 1ot 25 ESTABLECIMIENTO TITULO OBTENIDO
PRIVMARIA o
-3 13z
SECUNDARIOS - , m .
L 1929 S dSow {T)&\V}Wﬁ\t ‘L@MP)&L \’\\‘\(@ 4
TECNICO
TECNOLOGO
UNIVERSITARIOS
ESPECIALIZADOS
OTROS
EXPERIENCIA LABORAL
NOMBRE DE LA JEFE FECHA DE | FECHA DE MOTIVO DEL
EMPRESA TELEFONG | - ©ARGO INMEDIATO INGRESO | RETIRO RETIRO
%LUC Yoo CU/\J'K')”L! \fu LA_AJ Al
INFORMACION SOBRE LA VINCULACION A LA SEGURIDAD SOCIAL
CAJADE
EPS FONDO DE PENSION B oss Lo ARL
%V‘"}“"} Cc/\(“’/\oz\wa CO’\‘;‘V%?" J <o AXXC\
COTIZA AL SGSS COMO: INDEPENDIENTE: DEPENDIENTE: BENEFICIARIO:

REFERENCIAS
e R vo Yo | oo 752 880)
sifnigig?ia el o )ﬂ‘r? A \ Teléfono: 270 533 Uso /
sgﬁgiz:cia Personal 1 @/\Q'SM. éw &M mc; Teléfono: ,% ,! > 95 2 g s
Referencia Personal 2 T

{)/\\\’“\V Ao o pe

Nombre:

310 259 059¢¢g

CERTIFICO QUEb 1-'ODOS LGS DATOS DEL PRESENTE FORMATO DE HOJA DE VIDA SON VE

ES; YJQUE CONOZCO, ACEPTO Y CUMPLO CON LOS

REQUISITOS SOLICITADOS POR LA EMPRESA. AUTORIZO A SETRES LTDA PARA VERIFICAR [Y UTILJZAR TODA LA INFORMACION AQUI

CONSIGNADA PARA LOS FINES QUE SE REQUIERA (HABEAS DATA)

FIRMA




