
INGRESO EMPLEADO

DATOS DE LA EMPRESA

NIT

Numero Afiliacion: 239510
Razon social: SOCIETY SERVICES GENERAL SAS

DATOS DEL EMPLEADO:

CEDULA
x/

Nombre: LORENA TRUJILLO RAMIREZ

800165866
05
5
1.044

Fecha bora transaccion: 16/9/2023 4:10:35 PM

Nit empresa en mision:
Codigo Sucursal:
Centro de trabajo:
Tasa:

Fecha Ingreso:
Salario basico:

18/09/2023
1,160,000

AXA COLPATRIA

Tipo de documento:
Numero de Documento 33750198

Tipo de Identificacion:
Numero de documento: 900322373
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FONDO DE PENSIONES OBLIGATORIAS PORVENIR
NIT 800.224.808-8

CERTIFICA QUE:

La presente certificacion se expide el 15 de Septiembre del 2023.

Gerencia de Clientes

Cordialmente,

Tenga en cuenta:
Es importante que sea constante en realizar los aportes obligatorios para su pension, asi lograria recibir el ingreso que 
desea cuando obtenga su beneficio pensional.

LORENA TRUJILLO RAMIREZ, identificado(a) con cedula de ciudadania 33.750.198, se encuentra afiliado(a) 
al Fondo de Pensiones Obligatorias Porvenir.

SOCIEDAD ADMINISTRADORA DE FONDOS DE PENSIONES Y CESANTIAS 
PORVENIR S.A.

En su condicion de administradora del

porvenir
solo hay uno



CERTIFICA QUE:

identificaciOn IBC CARGO FECHA

33750198 LORENA TRUJILLO RAMIREZ 1160000 ASEADOR 2023-09-18

Cordialmente,

nue a eps

_________ DETALLE
NOMBRE COTIZANTE

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES
Nueva

NUEVA EPS S.A
NIT: 900156264-2

TIRO

C^DULA DE 
CIUDADANiA

NUMERO DE RADICACION
6239790

FECHA DE RADICACION 
04/10/2023

TIRO DE SOLICITUD 
Reingresos

La siguiente certificacion se expide a solicitud del interesado a los 4 dias del mes de Octubre del ano 
2023.

nln0oon1o04o023’-el empleador SOCIETY SERVICES GENERAL SAS identificado con NIT numero 
900322373 registro la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal transaccional.



CERTIFICA QUE

Fecha de Activacidn de Servicios: 01/08/2014

VigenteEstado de la AfiliaciAn:

E.S.E. SANTA ROSA DE LIMA PAICOL HUILAIPS:

ACategoria:

La presente certificacion se expidc a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INI ERESE. a los 15 dias

del mes 9 del ano 2023.

La certificacion tiene validez de un mes con respecto a la fecha de generacion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO

VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS.

Cordialmente,

EI(La) Senor(a) LORENA TRUJILLO RAMIREZ identificado(a) con CC 33750198 se 
encuentra allliado a la EPS.

5^,/
Gerencia de Afiliaciones
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Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

Portal Unico de GOV.COPresidencia de la Ministeno de

Defensa NacionalRepublica

®'GOVCO

Esta consulta es valida siempre y cuando el numero de identificacion y nombres, correspondan con el 
documento de identidad registrado y solo aplica para el territorio colombiano de acuerdo a Io establecido en el 
ordenamiento constitucional.

Si tiene alguna duda con el resultado, consulte las preguntas frecuentes o acerquese a las instalaciones de la 
Policia Nacional mas cercanas.

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 03:13:37 PM boras del 15/09/2023, el ciudadano identificado con: 

Cedula de Ciudadania N° 33750198
Apellidos y Nombres: TRUJILLO RAMIREZ LORENA

En cumplimiento de la Sentencia SU-458 del 21 de junio de 2012, proferida por la Honorable Corte 
Constitucional, la leyenda “NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES” aplica 
para todas aquellas personas que no registran antecedentes y para quienes la autoridad judicial competente 
haya decretado la extincion de la condena o la prescripcion de la pena.

NO TIENE ASUNTOS PENDIENTES CON LAS AUTORIDADES JUDICIALES
de conformidad con Io establecido en el articulo 248 de la Constitucion Politica de Colombia.

Direccidn: Avenida El Dorado #75-25 
barrio Modelia, Bogota D.C.
Atencidn administrativa: Lunes a Viernes 
8:00 am a 12:00 pm y 2:00 pm a 5:00 pm 
Linea de aiencidn al ciudadano. 5159700 
ext. 30552 (Bogota)
Resto del pals: 018000 910112
E-mail: dijin.araic-atc@policia.govco

Contratacion
Todos los derechos reservados.

You



CERTIFICADO DE ANTECEDENTES

Bogota DC, 15 de septiembre del 2023

NO REGISTRA SANCIONES Nl INHABILIDADES VICENTES

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NAClON certifica que una vez consultado el Sistema de Informacion de Registro de Sanciones e Inhabilidades 
(SIRI), el(la) sehor(a) LORENA TRUJILLO RAMIREZ identificado(a) con Cedilla de ciudadania niimero 33750198:

Division de Relacionamiento con el Ciudadano.
Linea gratuita 018000910315; quejas@procuraduria.gov.co 

Carrera 5 No. 15 -60 Piso 1; Pbx 5878750 ext. 13170; Bogota D.C.
www.procuraduria.gov.co

CERTIFICADO ORDINARIO
No. 231384151

ADVERTENCIA: La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. 
Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su desempeno ausencia de antecedentes, se certificaran todas las 
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019) __________________________________

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA 
Jefe Division de Relacionamiento Con El Ciudadano

ATENCI6N :
ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 01 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA EL MISMO EN
TODAS LAS HOJAS. 

PROCURADURIA
GENERAL DE IANACION

PIB 
15:05:48
Hoja 1 de 01

NOTA: El certificado de antecedentes disciplinarios es un documento que contiene las anotaciones e inhabilidades generadas por sanciones penales, 
disciplinarias, inhabilidades que se deriven de las relaciones contractuales con el estado, de los fallos con responsabilidad fiscal, de las decisiones de 
perdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores piiblicos y particulares que desempehen funciones publicas en 
ejercicio de la accion de repeticion o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los terminos que 
establezca la ley o demas disposiciones vigentes. Se integran al registro de antecedentes solamente los reportes que hagan las autoridades 
nacionales colombianas. En caso de nombramiento o suscripcion de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacion 
que presente el aspirante en la pagina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

mailto:quejas@procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co
http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html


CERTIFICA:

Genero: WEB

f)

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el 
respectivo documento de identificacion, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, la firma mecanica aqui 
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL , 
INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

Que una vez consultado el Sistema de Informacion del Bolotin de Responsables Fiscalcs 'SIBOR', hoy viernes 15 de 
septiembre de 2023, a las 15:18:06, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA 
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

-----------  CGR—

Pagina 1 de 1

CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

Tipo Documento 
No. Identificacion 
Codigo de Verificacion

Cedula de Ciudadania 
33750198____________
33750198230915151806

Con el Codigo de Verificacion puede constatar la autenticidad del Certificado.
Carrera 69 No. 44-35 Piso 1. Codigo Postal 111071. PBX 5187000 - Bogota D.C 

Colombia Contraloria General NC, BOGOTA, D.C.

J^EZID LOZANO PUENTES 
Contralor Delegado



Policia Nacional de Colombia

(Default.aspx) Q

Portal de Servicios al Ciudadano PSC

Sistema Registro Nacional de Medidas Correctivas RNMC

JL Consulta Ciudadano

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que a la fecha, 15/09/2023 04:54:24 p. m. el ciudadano con Cedula de Ciudadania N°. 33750198 .

NO TIENE MEDIDAS CORRECTIVAS PENDIENTES POR CUMPLIR.

li ImprimirQ Nueva Busqueda

515 9000

De conformidad con la Ley 1801 de 2016 "Por la cual se expide el Codigo Nacional de Seguridad y Convivencia 
Ciudadana". Registro interne de validation No. 73116824 . La persona interesada podra verificar la autenticidad del 
presente documento a traves de la pagina web institutional digitando https://www.policia.gov.co, menu ciudadanos/ 

consulta medidas correctivas, con el documento de identidad y la fecha de expedicion del mismo. Esta consulta es valida 
siempre y cuando el numero de cedula corresponda con el documento de identidad suministrado.

ES UN 

HONOR 
SER POLICIA

Policia Nacional de Colombia 
Direraon General - Cra. 55 N3 26 - 21 

Centro Admimstrativo Naoonal CAN Bogota D C 
Linea de atenodn: 018300-910112

https://www.policia.gov.co


Yo, BERTHA

HAGO CONSTAR:

del mes dedies

Puedo atestiguar que es una persona idonea, que cumple con sus 
obligaciones y es conocida por su conducta irreprochable.

Dado en el Municipio de Paicol (H)z a los 15 
septiembre del ano 2023.

BERTHA BARRERA
C.C. 26470061 deTesalia
Cel. 3138721935

BARRERA, identificada con cedula de ciudadania 
numero 26470061 expedida en Tesalia Huila, residente municipio de 
Paicol Huila

Que LORENA TRUJILLO RAMIREZ, con cedula 33750198 de Paicol 
Huila a quien distingo de vista y trato y comunicacion hace 23 anos, 
quien ha demostrado ser una persona seria, honesta, trabajadora y 
responsable.

BERTHA BARRERA
C.C. 26470061 de Tesalia Huila 

CEL. 3138721935



A QUIEN CORRESPONDA

Por Io anterior no dudo en recomendarlo ampliamente.

Paicol, septiembre 15 de 2023

Atentamente,

IDANIS MEDINA BARRERA/
CC 55171655 de Neiva 
Cel. 3219347717

Por medio del presente me permito recomendar a LORENA TRUJILLO 
RAMIREZ, identificada con cedula 33.750.198 de Neiva, residente en 
el municipio de Paicol (H); a quien distingo toda la vida, persona 
culta y con excelentes valores humanos.

Durante todo el tiempo y su formacion es una persona honesta, 
digna de toda confianza, sin vicios, con solvencia moral y seria.

Su relacidn familiar y con la comunidad ha sido con 
responsabilidad manteniendo una cercania con todas las personas 
que la rodean, practicando los valores inculcados desde su infancia.



INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P.

CERTIFICA QUE:

Atentamente,

Afpius i Afplus | 
ikkoii I :«1*001 I

Jgs.

Afplus
M.- *

!•< V W

Proyecto: Karen Cano
Talento Humano

INCI
HUILA
SAS E.S.P.

INCINERADOS DEL HUILA S.A.S E.S.P
iX'tu 5JSOO524J-O

Ca SaCud'y p-fSi-n’rvar ai'

CHANEL IVON CARDOSO CARDOZO 
Coordinadora de Talento Humano (E)

A®) A® 
Afplus

til* 4>.« ' *M’ , ,

IBS®®

En constancia de Io anterior, se firma la presente en la Ciudad de Neiva - Huila, 
el dia seis (06) de diciembre de 2022.

La senora LORENA TRUJILLO RAMIREZ, identificada con cedula de ciudadama 
N° 33 750.198 expedida en Neiva - Huila, labord con la empresa 
INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.S. E.S.P. en virtud de un 
CONTRATO POR OBRA O LABOR CONTRATADA, desempenando el cargo de 
OPERARIO(A) SERVICIOS GENERALES teniendo como fecha de inicio el dia 
Veintiuno (21) de Noviembre de 2022 hasta el dia seis (06) de diciembre de 2022.

F-mail: aqenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.cg
Agenda Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396
E-mail: aqenciavillavicencio@incihuila.com.co Movil: 3502926772

mailto:aqenciaflorencia@incihuila.com.co
mailto:comercial2@incihuila.com.cg
mailto:aqenciavillavicencio@incihuila.com.co


COLEGIO

NOMBRES Y APELLIDOS: LORENA TRUJILLO RAMIREZ.

MATRICULA No. 8004 CICLO: IV(A) (Primera Parte)E.B.S. JORNADA: SABA TINA

2° CIENCLAS SOCIALES 3.5 BASICO

EDUCACION ARTISHCA3° 5.0 SUPERIOR

4° EDUCACION ETICA Y EN VALORES HUM A NOS 5.0 SUPERIOR

5° EDUCACION FISICA RECREAC1ON Y DEPORTES 5.0 SUPERIOR

6° EDUCACION RELIGIOSA 5.0 SUPERIOR

7° HUMANIDADES, LENGUA CASTELLANA 4.5 ALTO

8° IDIOMA EXTRANJERO (Ingles) 4.5 ALTO

MATEMATICAS9° 4.5 ALTO

10*. TECNOLOGIA E INFORMA TICA 5.0 SUPERIOR

11° COMPORTAMIENTO SUPERIOR

INASISTENCIAS 2 DOS

Ohservaaones:  

 

Neiva. Junio de 2010

JUMOVjrCEEJNCIA

h cl o

DESEMPENO 
ALTO

No.
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VAL
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AREA S
CIENCLASNATURALES YEDUCACIONAMBIENTAL

Motta

BACHILLERA TO POR C TCLOS LECTJ1 VS ESPECL4LES JNTEGR4DOS 
( Deere to 3011 del 17 de Diciembre de 1997)

CLl
J Orierftador de Ciclo

“HEISENBERG"
Neiva - Huila

VALORACION  ACADEMICA 
INFORME FINAL 
ANO 2010 SEMESTRE I

--- jT-gytzoirda cf (Jorryofonv /j o



C E R T I F I C A :

Dicha certificaddn se expide a soiidtud del intcresado ..

Dada en FortaledHas. a ios (16; dias del mcs de l ebrero del 2.(100

LA SUSCRITA SECRETARIA PAGADORA DEL COLEGIO 
DEPART AMENT AL DE FORTALECILLAS - NEIVA

fcadora

COLEGIO DEPARTAMENTAL DE FORTALECILLAS
Departamentalizado segun Decreto 1249 de Diciembre 10 de 1994 

Resolucidn de Aprobacidn de Estudios No. 1251 de Octubre 18 de 1995.
Bdsica Secundaria y Media Acad^mica, hasta 1998 inclusive.

llcenVp
Secretaria

Qae LORENATRUJILO RAMIREZ , idendficado con T.1.85060L 36993
de Neiva. se encuentra matrkidado en esta Institution en ei grado SEPTIMO (”) de 
edncacidn Basica , campliendo con ana inteiuidad horaria de TREINTA Y CINCO 
(35) boras semanaks en la Jornada de la tarde.
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33593653

REPUBLICA DE COLOMBIA
IDENTIFICACION PERSONAL 

CEDULA DE CIUDADANIA

APELLIDOS
LORENA

FECHA DE NACIMIENTO 01-JUN-1985
NEIVA
(HUILA)
LUGAR DE NACIMIENTO

On­
es RH

1.52
ESTATURA

F
SEXO

0022520414A 1 
stadS CIVIL.

■■
03-SEP-2003 NEIVA
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION^^^x^/"*^^" 

REGISTRADOR NACIONAL
CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

NUMER0 33.750.198
TRUJILLO RAMIREZ
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HOJA DE VIDA
PARA SOLICITUD DE EMPLEO

www.formasminerva.com Diligencie su Hoja de Vida en letra clara y legible o en computador.

Codigo cargo

fi

Anos de experiencia laboral

DOCUMENTACION (") Respuesta opcional Art. 111. decreto 2150 de 1995

No

<j,En que empresa?

■
Fecha

DependenciaSiNo No liD

Nombre

Dependencia

En que ciudad o poblacion ha vivido la mayor parte de su vida?

Describalo e indique su valor mensual

HASiCual(es)?

p (Si iCual(es)?

Mencione brevemente que expectativas tiene a nivel laboral, educative y personal e indique como planea hacerlas realidad.OBJETIVO

e.oK/Tiivpft<t £yrup<05
A ms> HOAS(J/UA

INFORMACION GENERAL

PERSONALII. INFORMACION

I

REV. 10-2013

I *

iTiene parientes 
que trabajan en 
esta empresa?

^.Solicito empleo antes en 
esta empresa?

Si

(•) Respuesta opcional Ley 13 de 1972 
Art. 5 Convenio 111 OIT.

CO 
cn 
CT) 
CD 
GO 
-p* 
rv> 
i 
ro

s—

cCual(es)?

Voctiboi

(*) Estado civil

i
^Cual es su principal aficion?

J?E PofcT€

Nombre(s) del aspirante

Ue-pfJA

i !

PAICOC
Nombre del arrendador

SIEMPRE > 
AL DIA!®>

(**) Libreta militar N° 

Distrito N°
Licencia de conduccion N°

<j,C6mo tuvo conocimiento de la existencia de la vacante? 
Anuncio

For medio de agencia

<,En que ciudades o regiones del pais ha trabajado?

Cedula de ciudadania:
Extranjeria: [' | Expedida

Tarjeta profesional N°

Si
No (2

i Hace cuanto tiempo reside en este lugar?

U/UA ^OoCAC(d/u
2 minervas? © by Legis. Prohibida su reproduccion. Se denunciaran penalmente las falsificaciones

! ftuKAj
Telefono

Ciudad

Pai Cot
No. Celular

Nacionalidad

^Tiene vehiculo?

SiD

^Empleo o cargo en al que esta interesado

■ICO ' ' : 1$

iPor que conceptos?

Altrif ACTftccrvu > Uesix’AC.IQ , jeAMS PO£T€
<i,Practica algun deporte?

sj pci n° n
i.Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempeho en actividades deportivas, culturales, sociales, etc.?

E No Q
<>,Pertenece a algun tipo de asociacion comunitaria, deportiva, cultural, etc.?

U No I I

Primera clase: | |

Segunda clase: [2
Categoria

Fecha

Empleado | | Tipo de contrato

Independiente | |

<,Lo recomienda alguien Nombre 
de esta empresa?

I I No I I

II
PAtCQC f(EtUA 6HottAI

Viveencasa: z Familiar? | |

iPropia? | | Alquilada? [X |

iActualmente tiene algun g, 
ingreso adicional? Nq

Correo electrbnico

Profesibn, ocupacion u oficio

Amigo Q
Otro | | <i,Cual?

4 Aceptaria trabajar en una ciudad o 
sitio distinto al inicialmente contratado?

iCuanto suman sus obligaciones econdmicas mensuales?

$ 300-000___________
^Cuanto es su aspiracion salarial?

s CO ASICftJAPCj

minerva^
10-03

N°
en:

iEsta trabajando actualmente?
Si  NO |x]

^Trabajb antes en 
esta empresa?

SiO

i Apellido(s) del aspirante

! 7^0^ IGO
| Lugar y fecha de nacimiento

~ AuNto H'AS' iVeivA
Direccion domicilio / Barrio |

OVa IM # 6~Z</ /t; Ctfuieiruni
: Telefono

http://www.formasminerva.com
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Profesion, ocupacidn u oficio

Q e
reus i ico ccez'/vc

. DftulD 1XUJ((,fo g.AM(£eZ 32O2Z552.3<|Com t C- C( AIU777

ESTUDIOS TITULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCION CIUDAD

5Primaria fVS
2010 Co/.€6loTecnico

Comercial Otro

Tecnologico

Profesional

Postgrados

Nombre del programa InstitucidnIntensidad horaria

(•.Que tipo de estudios? Ano / semestre que cursaDuration (anos, semestres, meses)

Horario o
Sistemas R MB R B MBNo 1. 3.

MB R B MBR B 4.2.

BR B B MB MBSi 1.

MB B MB R B MBR B R2.
Nota: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacidn.

nAGRICULTURA

GANADERIA/AVICULTURA
INFORMATICOMINERIA

HIDROCARBUROS SALUDMuebles
INDUSTRIA EDUCACION

SEGUROS
 TURISMO / RECREACION

OTROS SERVICIOS
FinanzasELECTRICIDAD/GAS/AGUA Asesorias Profesionales
Gerencia GeneralCONSTRUCCION

COMERCIO

HOTELES Y RESTAURANTES
ProduccidnTRANSPORTE Y ALMACENAMIENTO 
PublicidadCOMUNICACIONES

III. INFORMACION FAMILIAR

IV. EDUCACION Y APTITUDES

ftirMM.tNS-nyjgflAJ cpucativa

G(\d-0U rR Bask 4

iCursa estudios actualmente?

No r

Bachlllerato
Cldsico

Education Superior
Tdcnico

Otros: cursos, diplomados, 
Otros: seminaries

Textiles y Confecciones
Cuero y Calzado
Papel y Carton

Editorial y Artes Graficas
Quimico y Farmaceutico 
Caucho y Plastico
Vidrio, Ceramica y Cemento

minerva^'

Alimentos y Bebidas
Tabaco

ANODE 
FINAUZACION

Metalurgia
Maquinaria
Automotores Bodega

Compras
Contabilidad

Impuestos
Mercadeo

Fin de semana 
A distancia

ANOS 
CURSADOS

Servicios Temporales
Seguridad Vigilancia

OTROS SECTORES

a a

Reciclaje
OTROS UCuales?)

Lectura
MB

_Escritura
R

Empresa donde trabaja

5A
Ciudad

Nombre(s) padre(s)

Dau ip

________ HO6AC-
Profesidn, ocupacidn u oficio

gFiaos u AkioS

Hablado
R

Si
Nombre de la institucidn Diurno

Nocturno I-

OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de dominio R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien 
s’

Cargo actual

N° de personas que dependen 
econdmicamente del solicitante

HAe.(A C^/LIP)
Nombre(s) hermano(s)

NAe.iY rzoxifo
3(f <fg9?3zo
Teldfono(s)

300

Telefono i

318^2139^4
Edades 
c/2- - 13-

Teldfono(s)

310

Coslos
Credito y Cobranzas
Diseno

Nombre esposa(o) o companera(o)

UpilFEE £ De 5eC<JA/PAD
Direction

■JUZCAQo TESAU (Hugg
Parentesco

eyoso
Profesion, ocupacidn u oficio

siD
<i,Programa(s) que maneja?

Idiomas

AREA DE LA EMPRESA
Administration 
Auditoria

______Q
(•) Resumen Clasificacion Industrial Actividades Econdmicas para Colombia DANE.

V. TRAYECTORIA FOR EMPRESAS 
MARQUE CON UNA EQUIS (X) EN QUE CLASE DE EMPRESA(S) HA TRABAJADO Y EN QUE AREA(S) DE ESTA(S) EMPRESA(S) SE HA DESEMPENADO

J Personal
Sistemas
Tesoreria

[ OTRAS UCuales?) 

o____

I I Nol I 
i,Qud idioma(s) conoce?

EMPRESAS POR ACTIVIDADES ECONOMICAS (*)  
FINANCIERO 
INMOBILIARIO
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Tel6fono(s)

!

iCu^nto tiempo?

I Otrajornada I-Diurna | Nocturna f

COU12-ATO
<

Telefono(s)Direccidn

Nombre de su jefe inmediato Cargo

LA D

Total tiempo servido

Funciones realizadas

Logros obtenidos
E

i o "I Nocturna F "I Otrajornada F1/2 Tiempo [ Diurna FJornada:

Telefono(s)Direccidn

CargoNombre de su jefe inmediato

DA

Total tiempo servido

Funciones realizadas

Logros obtenidos

1 Otrajornada F~Diurna I I Nocturna FI 1/2 Tiempo FTiempo completo F

iT

Fecha de ingreso 
o______ | m_____

Cargo(s) desempenado(s) por usted

Fecha de retiro

k_

Fecha de retiro

Verlflcacidn (Espacio exclusive para el entrevistador) 
Nombre de la empresa

^Fondo de pensiones?

iCudl?_
Fecha de afiliacidn:

Sueldo inicial

$

Funciones realizadas

ZAP.

Sueldo inicial

$

Sueldo final

$

Sueldo final

$

3 
3

MS'

Sueldo inicial 

s2g?

i

Fecha de ingreso

o N |
Cargo(s) desempenado(s) por usted

__________________ i imp
Verificacidn (Espacio exclusive para el entrevistador)

* Nombre de la empresa

Nombre de la ultima o actual empresa 

iMaNf.QAOcft DG.t. 
Nombre de su jefe inmediato

Lipja pue/m
Total tiempo servido

HWlA sas .esP
Cargo

SuPfcLV (SQM CG/Oeg-Al
Sueldo final o actual

Tlpo de contrato: Indefinido | | tCu^nto tiempo?

_______________ Fijo
Horario de trabajo:

Motive del retiro

Contrato directo con la empresa [_ 
Contrato por medio de agencia Q

Por horas F~

UX&o£/)l____________
Contrato directo con la empresa [_ 

______________ Contrato por medio de agencia [ ] 
i 1/2Tiempo |___ | Por horas [X 1 | Jornada:

Fecha de retiro

0^ ImO? |a ZO23
Cargo(s) desempenado(s) por usted

QfVfttiA pc see.u)oos

I 
s M m

VI .EXPERIENCIA LABORAL
FAVOR RELACIONAR LOS ULTIMOS TRES EMPLEOS QUE USTED HA DESEMPENADO, COMENZANDO POR EL ULTIMO 0 ACTUAL. SI NECESITA DAR MAS 

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

Logros obtenidos

APQUfg,l2. CxPg-Ll £AJCJ A
Tipodecontrato: indefinido pxl

________________ Fijo M
Horario de trabajo: Tiempo completo F

Motive del retiro

Direccidn IO

('ll 114 z$- 1/2 3l8?n/g<?3
Fecha de ingreso

D (?Z | M ( t | A ’Z-CPi

Otro | | dCudl?

Otro | | 6cudl?

Otro | | ^Cual?

I
i
1 Hi
3 a Contrato directo con la empresa

Contrato por medio de agencia | |
Por horas I 1 I Jornada:

Tipo de contrato: Indefinido | | ^Cudnto tiempo?

_________Foo n
Horario de trabajo: Tiempo completo F

Motive del retiro

I 
0

I 
o

iir

i

II

. IH

I. h

iEntidad promotora de salud (EPS)? gi pt | No Q

cCual? P^S_______________

Fecha de afiliacion: Cotizanle | | Beneficiario

minerva^

Verificacidn (Espacio exclusive para el entrevistador)
' INFORMACION DE SEGURIDAD SOCIAL (Relacione las entidades a las que actualmente esta afiliado)

Si |4S | No | | tFondo de cesantias? Si

________ &cudi? FbauetiuE
Fecha de afiliacion:
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Direccion

2.-
«> i $ McQi MA

Nombre Direccion Telbfono
3.-

2.-
3.-

Firms del solicitante

ENTREVISTANOMBRE DEL ENTREVISTADOR Hora de Llegada
Dia Hora Si

1.-

2.-

Aspectos Otros aspectosAspectos

Puntualidad R B MB R B MB B MB R B MBR

Presentacibn R B MB R B MB R B MB R B MB

R B MB R B MB Se ajusta al perfil MB R B MBR B

R B MB R B MB R R BB MB MB

CONCLUSIONES DE LA ENTREVISTA
Primer entrevistador

Segundo entrevistador

Contrhtese a partir del

Candidate seleccionado definitivamente

Tipo de contratoCargoCandidate elegible proximamente

Referencias verificadas por Primer entrevistador Segundo entrevistador Firma de quien autoriza contratacion

minervag’ Encuentre nuevas formas en www.formasminerva.com

VII. REFERENCIAS PERSONALES

VIII. ADMINISTRACION PROCESO DE SELECCION (Espacio exclusive para el empleador)

Autorizo pedir informacion 
de mi Hoja de Vida 
sin ninguna restriccibn.

Segundo 
Entrevistador

Marque 
con una X

Baje gratis el archivo 
para diligenciar e imprimir 

esta hoja de vida en 
www.formasminerva.com

Primer 
Entrevistador

Segundo 
Entrevistador

Nota importante
Favor no llamar por telefono, 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 Num. 1°) Regimen Laboral 
Colombiano § 1057 (Legis).

Verificacibn (Espacio exclusive para el empleador) 
1.-

Sueldo

$

Aspectos de vigor 
y salud

Facilidad de 
expresion

OBSERVACIONES DEL ASPIRANTE
Asistib a Entrevista

No

ALGUNOS ASPECTOS IMPORTANTES PARA EL CARGO, R - Regular, B - Bien, MB - Muy Bien
Primer 

Entrevistador

Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores
Ocupacibn

AL
Ocupacibn

Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted directamente 
Ocupacibn

3-^ Q-QS~
Direccibn

Telefono

Telefono

Nombre

Nombre

1^03 Uto 
c.c.

Desempeno en 
cargos anteriores
Aceplables molivos 
de retiro de cargos 

anteriores

Ingrese su Hoja de Vida en:

ALIADO LABORAL
.COM

I www.aliadolaboral.com

http://www.formasminerva.com
http://www.formasminerva.com
http://www.aliadolaboral.com

