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HOJA DE VIDA

PARA SOLICITUD DE EMPLEO

WWW.fOI'masmlnel'Vﬂ.Com Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible o en computador.
Fecha Empleo o cargo en el que esté interesado Cédigo cargo _
J
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INFORMACION GENERAL e RS

M, Apellido(s) del aspirante Welaspirante
.If Lb( tel  Lodno C\ D ‘Q\Q)«M\ s

Lugar y fecha de nacimiento
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i i | Direccion donficilio / Barrio Ciudad
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Teléfono No. Celular
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ﬁ Correo electronico Nacionalidad
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Ei : Profesiéngcuda(in u oficio 4 (*) Estado civi-l\ Afos de experiencia laboral )
E Eo g N

i

i DOCUMENTACION ") Respuesta opci o
E o 5 (**) Respuesta opcional Art. 111, decreto 2150 de 1995

T : ; ! _

: ‘ Cédula de ciudadania: IX] No. }(5 Q>(, L' 0 v‘a (**) Libreta militar No. %Qxé Y Lye Primera clase: ]
ii Extranjeria: [ | Expedida en: K2 D D)“’: Distrito No. | Segunda clase:
-,: Tarjeta profesional No. ¢ Tiene vehiculo? Licencia de conduccién No. Categoria

gi . si ] No[ ] 106V1pg - )
a.i‘ iIl. INFORNMACION PERSONAL

f(,Esté trabajando actualmente? | ¢En qué empresa?

gf| oD e[ ] Otke .50.5

Empleado I:l Tipo de contrato

Independiente IE

¢ Trabajé antes en ¢ Solicitd empleo antes en Fecha ¢ Lo recomienda alguien Nombre

o i esta empresa? esta empresa? de esta empresa?

o .

B g 5 . r Dependencia

ii{ e~ I o~ I NPT S]] B

¢ Tiene parientes Nombre ¢Como tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
E& que trabajanen  Sf Anuncio [ ] Amigo[]

éi esta empresa? No ,E Dependencia

Por medio de agencia [:] Otro [:] ¢Cual?

‘i‘i 3 0y OXOC

¢En qué ciudad o poblacion ha vivido la mayor parte de su vida? ¢En qué ciudades o regiones del pais ha trabajado? ¢Aceptarfa trabajar en una ciudad o !
sitio distinto al inicialmente contratado? ~ Si [:]

No|:]

Ei Vive en casa: ;ramffiars [ | | Nombre del arrendador

Teléfono ¢Hace cuénto tiempo reside en este lugar?

ﬁ i ¢Alquilada?

é’i i | ¢Actualmente tiene algin g Describalo e indique su valor mensual ¢Cudnto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?
22% | ingreso adicional? =R

‘_E@ No| | $

5% | ¢Por qué conceptos? ¢Cuanto es su aspiracion salanal?

s

‘ ¢Cudl es su principal aficion? ¢Practica algtin deporte?  ;Cudl(es)?

°£ QcoscXe si [ ]

No D (X\\L\- ARSI Y.

4 si ¢Alguna vez ha obténido distinciones o reconocimientos por su desempefio en actividades deportivas, culturales, sbciales, etc.?

: si| ] No [ Y] scudi(es)?

| ¢Pertenece a algln tipo de asociacién comunitaria, deportiva, cultural, etc.?

i (si[ ] no [ scusites)?
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' ( OBJETIVO Mencione brevemente qué expectativas tiene a nivel laboral, educativo y personal e indique como planea hacerlas realidad.
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11i. INFORMACION FAMILIAR

("Nombre esposa(o) o compaiiera(o)

Profesién, ocupacion u oficio

Empresa donde trabaja

W

Cargo actual Direccion Teléfono Ciudad
No. de personas que dependen Parentesc Edades
econémicamente del solicitante @ Q0 < 1L- \3 ~R24Q
Nombre(s) padre(s) Profesion, ocupacion u oficio Teléfono(s)
o @ \Ledieo SQ IS FI8Y
4
U ‘\,&-(’1 N\ SANL( N e gend: e..,\ﬂe INL\US O
Nombre(s) hermano(s) Profesién, ocupacion u oficio Teléfono(s)
L )
IV. EDUCACION Y APTITUDES
: | ANODE | AROS { ' 16 '
ESTUDIOS FINALIZACIGN | CURSADOS TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD
Primaria 1‘39;3 S R vmiss b {,g reN— D Ye&,( '\(n\ Gw(mgy;\ -
Bachillerato -
Clasico Técnico \GuG< & (Suc}’i,‘t«}w Y/ . ’\Q-QW.'LO M‘-‘q\)t\ O (o (oo Y b&"
Comercial Otro
Educacién Superior
Técnico
Tecnolégico
Profesional
Posgrados
Otros: cursos, diplomados, Intensidad horaria | Nombre del programa Institucién
seminarios.
; Cursa estudios actualmente? ;Qué tipo de estudios? P Duracion (afios, semestres, meses) | Afio / semestre que cursa
s[] to[]
Nombre de la institucion i i
i Diurno Fin Ide sefnana
Nocturno A distancia

OTROS CONOCIMIENTOS: indique el grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien

Sistemas 1| | no| ]|t R|B|mB|s R[B[mB

¢ Qué programas maneja? | 2. R| B |MB]| 4 R | B [MB
Idiomas Lectura Escritura Habla

si[ ] no[ ]| rle(me| [R[B[MB] [R|B |MB

$Qué idioma(s) conoce? | 2. R | B |[MB R | B |[MB R | B |MB

U 4 Nota: en caso dé ser contratado(a) favor preparar toda la documentacion. i)

e

AGRICULTURA
GANADERIA / AVICULTURA
MINERIA
HIDROCARBUROS
INDUSTRIA
Alimentos y Bebidas
Tabaco
Textiles y Confecciones
Cuero y Calzado
Papel y Carton
Editorial y Artes Gréficas
Quimico y Farmacéutico
Caucho y Plastico

V. TRAYECTORIA POR PRESAS g
MARQUE CON UNA EQUIS (X) EN QUE CLASE DE EMPRESA(S) HA TRABAJADO Y EN Q EA(S) DE ESTA(S) EMPRESA(S) SE HA DESEMPEN
EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONOMICAS (*) AREA DE LA EMPRESA
Metalurgia [:l FINANCIERO B Administracién D Personal D
Maquinaria [] mmoBiLIARIO [ ] | Audioria [ ] sistemas [ ]
Automotores [___l INFORMATICO |:] Bodega E] Tesoreria :]
Muebles |:] SALUD [:] Compras |’_‘:| OTRAS (;Cudles?) D
Reciclaje [ ] Epucacion [ ] | Contabiidad ]
OTROS (;Cudles?) [ ] sEGuros [] | Costos ]
[] TURISMO/RECREACION [[]] | Credtoy Cobranzas ]
[ ] oTROSsERVICIOS [] | Disefo o
ELECTRICIDAD/GAS/AGUA [ ] Asesorias Profesionales || | Finanzas ]
CONSTRUCCION |__:| Servicios Temporales D Gerencia General D
COMERCIO [—__—| Seguridad Vigilancia D Impuestos D
HOTELES Y RESTAURANTES [ |  OTROS SECTORES [ ] | Mercadeo i
TRANSPORTE Y ALMACENAMIENTO [ | [ ] | Produccién .
COMUNICACIONES [ [ ] | Publicided = )

EnaEnEnnniNEEE

Vidrio, Cerdmica y Cemento

.
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(*) Resumen Clasificacién Industrial Actividades Econémicas para Colombia DANE.




baje GRATIS en www.formasminerva.com el aplicativo,

Si desea diligenciar este formato en computador,

Vi. EXPERIENCIA LABORAL

FAVOR RELACIONAR LOS (LTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADO, COMENZANDO POR EL ULTIMO O ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS

3

DETALLES UTILICE UNA HOJA POR SEPARADO. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

minenva g minena@ minerva@: minerva g moerag moes

Nombre de la tltima o actual empresa Direccion Teléfono(s) W
Okke . s0 $ O CAle & AY-\D (LY (6
Nombre de su jefe inmediato Cargo. i Fecha de ingreso Fecha de retiro
' (»(Ao Cosfese Gecentke 0 )5 oy [+ 20\ [0 L L
Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final o actual Cargo(s) desempefiado(s) por usted
\/ i1 $ 216.0c0 $ Cond NQSVN st_ (V\u_(\ eo\eceS.

Funciones realizadas
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Logros obtenidos

minerva g minerva ¢ @

@ minervag minervaz

@ minervag mi

Tipo de contrato: Indefinido D ¢, Cuénto tiempo? Contrato directo con la empresa |:] Otro :] ¢ Cudl?

Fijo l:l Contrato por medio de agencia D

Horario de trabajo: Tiempo completo D 1/2Tiempo [ | Porhoras | | Jornada:  Diurna [:] Nocturna l—_—_‘ Otra jornada D
Motivo del retiro

minera

minerva
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4 minervalg: minerva

Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador)

e imprimalo desprendiendo las hojas por esta perforacion

{ Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s) ﬁ
N o
D005 N Ceon BN RHS -Croud| HSDDOER
Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
MN\ueo NN AN & DQes ad b QAo O X lw 06 'A 2007 |» | T O 100
Total tiempo servido Sueldd inicial “Sueldo’final Cargo(s) desempefiado(s) por usted
ISt Rmas $ XS000 |8 10W0.00Y  |oRetwbsl »o S Qs e B

Funciones realizadas

ogesey  \oX Voed Qv eNeRol Noy \eg Xipneed S ot

Logros obtenidos

Tipo de contrato: Indefinido [__| ¢Cuénto tiempo? Contralo drectocon laempresa || Otro [ | ¢Cual?

Fijo E Contrato por medio de agencia D

Horario de trabajo: Tiembo completo {E 1/2 Tiempo I:] Por horas D l Jornada: Diurna E Nocturna D Otra jornada D
Motivo del retiro 4

Uo\umes (0,
Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador)

E } Nombre de la empresa Direccién Teléfono(s) }
B _—
3 "~s§* Nombre de su jefe inmediato Cargo Fecha de ingreso Fecha de retiro
EEresy
iiwi D ' M l A D l M l A
; ‘g‘gg"g' Total tiempo servido Sueldo inicial Sueldo final Cargo(s) desempefiado(s) por usted
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Tipo de contrato:  Indefinido D ¢, Cuénto tiempo? Contrato directo con la empresa [:] Otro |—__:| ¢ Ccual?

@ minera@:

Fijo [:] Contrato por medio de agencia D
Horario de trabajo: Tiempo completo ‘:I 1/2 Tiempo l:l Por horas l:j l Jornada: Diurna [:\ Nocturna D Otra jornada D

Motivo del retiro

J-mm) minervag minerva

@ minervag: minervag: minerva@ minerva(g: mine!

[
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L Verificacién (Espacio exclusivo para el entrevistador)

(7 INFORMACION DE SEGURIDAD SOCIAL (Relacione las entidades a las que actualmente esta afiliado)
+Entidad promotora de salud (EPS)?  sj D No D ; Fondo de pensiones? si D No D ;Fondo de cesantias? si l:l No D
;Cual? ;Cual? ¢ Cudl?
Fecha de aflacion: Cotzante || Berefcrio || | Fecha de afiiacidn: Fecha de afiliacion:

@ minerva G- minerva
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VII.

REFERENCIAS PERSONALES

Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores

Teléfono

1 Ocupacién Direccién
i _e"/‘(\mv\éu\ Q~—o\ [ C—D’\’U>f-vv\)¢t Ct/\\\( \19 #E-ZS“(& ‘B)—LQ L’\'lO})cf
i Nombre * Ocupacién Direccién Teléfono

Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de

no localizarlo a usted directamente

" N& Ocupacién Direccion Teléfono .
: G T G god c-\Ne |30 106606 |0 18503 1
rVeriﬁcacién (Espacio exclusivo para el empleador) )
1.-
2.-
e )

(

Autorizo

de mi Hoja de Vida
sin ninguna restriccion. Marque

Nota importante

Favor no Ilamar por teléfono ni acudir a preguntar por
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos,

pedir informacién

conuna X

Baje gratis el archivo
para diligenciar e imprimir
esta hoja de vida en
www.formasminerva.com

Certificacion
Para todos los efectos legales, certifico que
todas las respuestas e informaciones anotadas

Firma del solicitante

Ingrese su Hoja de Vida en;

ALIADOLABORAL

C
www.aliadolaboral.com

gracias. por mi,en la presente hoja de vida, son veraces . \ ,
(C. S. T., Art. 62 Num. 1°) Régimen Laboral /_\ QQC;\_ 1
Colombiano § 1057 (Legis). ] = o 1
7 Le0 T RGN RFG. L 0

VIII.

ADMINISTRACION PROCESO DE SELECCION (Espacio exclusivo para el empleador)

OBSERVACIONES DEL ASPIRANTE )

cargos anteriores

|
NOMBRE DEL ENTREVISTADOR CNTREVIET Asisti a entrevista
= = Hora de Llegada
Dia Hora Si No
1.-
2.-
ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
2 3
Pril Si d Pri S i
Aspectos Entrervrlrs‘gdor En!:a?/‘l‘:tagur ( Aspectos EntrJvrlggdor EntreegvlljsntAZOr Otros aspectos
Puntualidad R |8 |M| R [B (s | Dessmosoen | ( gyl o] g MB

Presentacién

Aceptables motivos

R B |MB| R B | MB | deretiodecargos | R

anteriores

B|MB|R| B |MB

Aspectos de vigor
y salud

R B |MB| R B | MB | Seajustaalperfil | R

B[MB| R| B | MB

Facilidad de
expresion

R B |MB| R B | MB

R

B|MBfR| B | MB

CONCLUSIONES DE LA ENTREVISTA

Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Candidato seleccionado definitivamente

Candidato elegible préximamente

si[ ] No [ ]
si[ ] No [ ]

Contratese a partir del

Sueldo
'$

Cargo

Tipo de contrato

il

Referencias verificadas por ' Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Firma de quien autoriza contratacién

minerva @

Encuentre nuevas formas en www.formasminerva.com
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