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Licencia de conduccion

¢Vivienda propia?
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Nombre del arrendador

Teléfono

Valor del arriendo
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¢ Esta trabajando actualmente?

¢En qué empresa?
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S[] Mo[x]

Independiente l:l

Bg .

s LI.

'EDUCACION ¥ APTITUDES =

S e e T

7

Bachillerato

Establecimiento
it vl

Eslablec:lmlento Ciudad Ultimo grado cursado | Fecha
Primaria 4
e e x badse ’ng:‘l:v 5 +.13%
Ciudad Ultimo grado cursado | Fecha

’E:ra:al': ) £. 99D

C:::IDP

Establecimiento

Educacion

Cl:l‘a:l{:\:c'

Ciudad — Afos cufsados Fecha

Superior Titulo obtenido y/o especialidad

Tipo de formacién

Técnica ‘:l Tecnolégica |:| Profesional D

(T EXPERIENCIA CABORAL
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(" AGRICULTURA

GANADERIA / AVICULTURA Cuero y Calzado
MINERIA Papel y Carton
PETROLEO / GASOLINA Editorial y Artes Graficas
INDUSTRIA Quimico y Farmacéutico

Alimentos y Bebidas Caucho y Plastico

COMERCIO
HOTELESY RESTAURANTES
TRANSPORTE
BODEGAJE
COMUNICACIONES
FINCA RAIZ
INFORMATICO

SALUD
EDUCACION
SEGUROS
VIGILANCIA
OTRO

Metalurgla

Maquinaria

Automotores

Muebles

Reciclaje

Nombre esposa(o) o companera(o)
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Profesion, ocupacion u oficio

Empresa donde trabaja
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¢ Quién le sugirié solicitar empleo en esta
empresa?

Otro Si

¢Lo recomlenda algmen que traba}a en esta empresa"
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Nombre de la persona que lo recomienda

Division o departamento

Si tiene parientes en esta empresa menciénelos

Nota importante
Favor no llamar por teléfono, ni concurrir a
preguntar por el resultado de esta solicitud.
Nosotros le avisaremos, gracias.

Certificacion

Para todos los efectos legales, certifico que
todas las respuestas e informaciones anotadas
por mi, en la presente hoja de vida son veraces
(C. S. T, Art. 62 Nim. 12) Régimen Laboral
Colombiano § 1057 (Legis).

Firma del solicitante

Concepto primer entrevistador:

Candidato elegible préximamente

si | N[ ]

] Vo, Bo. como candidato. Firma ‘ Fecha
Concepto segundo entrevistador:
| Vo. Bo. como candidato. Firma | Fecha
Conclusiones
Fecha
Contratese a partir del Sueldo
Candidato seleccionado definitivamente Si I:] No D $

Cargo

Tipo de contrato

Referencias verificadas por

Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Firma de quien autoriza contratacion




