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HOJA DE VIDA
PARA SOLICITUD DE EMPLEO

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

Empleo o cargo al que aspira

0

(") Respuesta opcional Art. Ill, decreto 2150 de 1995

Mencione brevemente estudios, experiencia y habilidades que Io caractericen en su vida laboral

!)

DependenciaNo o
Nombre

Dependencia
LO

i,Hace cuanto tiempo reside en este lugar?Nombre del arrendadori

iPor qu6 conceptos?

^Cuai(es)?<,Cual es su principal aficion?
No

Si i.CuaHes)?

minerva^ © by Legis. Prohibida su reproduccion. Se denunciaran penalmente las falsificaciones

. INFORMACION GENERAL

)c PERFIL LABORALII.

  

. INFORMACION PERSONAL

REV. 05-2019

L

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

^Tiene parientes 
que trabajan en 
esta empresa?

Redes Sociales 

iCual?

o
LD

oo

I :

• !
i

■

■ ■

i,Practica algun deporte?

Si
^Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempeno en actividades academicas, deportivas. culturales, sociales, entre otros? 

n°O

(**) Libreta militar No.

Distrito No.
Licencia de conduccion No.cTiene vehiculo?

S'-Q

(.Cuanto suman sus obligaciones economicas mensuales?

$_________________________
.-.Quanto es su aspiracidn salarial?

$

______ _______
Anos de experiencia laboral

Cedula de ciudadania: | | No.^ .

_________ Extranjeria: | | Expedida en: <Lt Q 

Tarjeta profesional No.

Empleado |X I Tipo de con,ra,° 

Independiente |
i,Conoce a alguien de 

esta empresa?
Si | | No Q

Primera clase: | |

Segunda clase: Q

Categoria

]| Viveencasa: familiar?
No | | ePropia? [ ] ^.Alquilada? [ |

Correo electronico t

not»L QO rn
Profesion, ocupacion u oficio

r-rTp/czadd

(.En qu6 empresa?

'j'nci no\\o__
Fecha Nombre

' /.Esta trabajando actualmente?"
Si [g No

/.Trabajb antes en 
esta empresa?
siQ

Si [_
No | |

(.Aceptaria trabajar en una gj I I 
ciudad o sitio distinto al | |
Inicialmente contratado? t ___ ,
(.Actualmente tiene algun gi | | Describalo e indique su valor mensual
ingreso adicional? I----- 1

(.Solicitd empleo antes en 
esta empresa?
Si  No 

Apellido(s) del aspirante zx .

minervafi- 
, 10-03

o[m[a

(.Como tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
Anuncio | | Amigo |
Por medio de agencia | | Otro [

TelSfono

Nombre(s) del aspirante

VA os m
Lugar de nacimiento \ \. \

Ciudad

Fecha de nacimiento

Direccion domicilio / Barrio .

& 14-43
Telefono No. Celular .

3//2c}2o|S^o
Nacionalidad

(•) Estado civil

documentaciOn

o ru
(XJ

http://www.formasminerva.com


2

Nombre esposa(o) o companera(o) /—

ys IVxv QoS’ r ~
Cargo actual \ [

Empresa donde trabaja

TfTULO OBTENIDOESTUDIOS CIUDAD

5Primaria

Tecnico .'O
Comercial Otro

Tecnolbglco

Profesional

Posgrados

InstitucibnIntensidad horaria Nombre del programa

Intensidad horaria Nombre del programa Institucibn

iQue tipo de estudios? Duracion (ahos, semestres, meses) Ano / semestre que cursa

Horarlo

3.1.
2. 4.

Si 1.
2,

Note: en caso de ser contratado(a) favor preparar toda la documentacibn.

Actlvidad Econdmica

Area del cargo Sueldo Inicial Sueldo Final

Funciones realizadas

Tipo de contrato:

1 Otrajornada [

minerva^

INFORMACION FAMILIARIV.

EDUCACION Y APTITUDESV. o

Bachillerato
Academico

Educacidn Superior
Tecnico

Otros: cursos, diplomados, 
seminaries.

Otros: cursos, diplomados, 
seminaries.

ANODE 
FINALI2ACI0N

Diumo
Nocturno

ANOS 
CURSADOS

. -w..- ...y.-wj Fecha Retire - ------- -------- --------- -  —

§

1

Ciudad

i 
5 
IS 
i 
f 
I 
5 

I

I
§ 
§ a

I
8
1
3 
8I
3 
8

N°O
iQub programas maneja?

Idlomas

R 

R

B_ 
B

B
MB
MB

£
R

Lectura
MB

MB

B_

B

| MB
| MB

Escucha
K
R

Edades

A
Telefono(s)

No. de personas que dependen 
economicamente de usted 

Nombre(s) padre(s)

Dlreccldn t Telhfono(s)

Fecha Ingreso

NOMBRE DE LA INSTITUCldN

^Cursa estudios actualmente?

Si [ | No [ ]
Nombre de la institucidn

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 LA ULTIMA PAGINA DE NOTAS ADICIONALES. ESTOS DATOS SERAN VERIFICADOS Y SU MANEJO SERA CONFIDENCIAL.

Profesion, ocupacion u oficio, 

Direccion ~ 4 Telefono _____ .

l^nssoy^sl
Parentesco <

_____________________
Profesion, ocupacion u oficio . \

*3

Diurna [ ~| Nocturna [

’ Nombre de la ultima o actual empresa

Cargo(s) desempefiadots) por usted

^Nombre(s) hermano(s) T'

4.\^y4.S <r£uc\<a

Otro | | ^Cudl?

Nombre de su jefe inmediato .

Logros obtenidos

Profesion, ocupacion u oficio. \

3 r\<^<L^Xjn
Teldfono(s)

Fin de semana 
A distancia

Indefinido | | ^Cuanto tiempo?
Fijo |~~|

Horario de trabajo: Tiempo complete T

Motive del retiro

Cargo __

B B MB
B I MB

Habla
R | B | MB

R I B I MB
I I Nol I 

iQu6 idloma(s) conoce?

o o
omos CONOCIMIENTOS: Indique el grado de domino R-Repular (50 a 60%) B-Bueno (61 a 80%) MB-Muy Bueno (81 a 100%)

Slstemas Si

Contrato directo con la empresa
Contrato por medio de agencia | |

I 1/2 Tiempo [ | Por boras f | | Jornada:

Escritura
R | B | MB

R B MB



3
Actividad Economica Direccion Telefono(s)Nombre de la empresa

Area del cargoCargo(s) desempehado(s) por usted

D AD A

Funciones realizadas

-

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

] 1/2Tiempo [ | Otra jornada |

i

Nombre de la empresa Actividad Economica Direccion Teldfono(s)

Area del cargoCargo(s) desempenado(s) por usted

D M D M

Funciones realizadas

Nombre de su jefe inmediato Cargo

Logros obtenidos

Tipo de contrato:

1 Otra jornada P1/2Tiempo [ Diurna | 1 Nocturna F

2.

1.

Teldfono
2.

Firms del sollcltante

minerva^-

•I

REFERENCIAS PERSONALES ____ '________________________________VII.

!

1

Autorizo pedir informacidn de mi Hoja de Vida sin ninguna restriccion. [ 
Marque 

con un« X

Fecha Ingreso

■ k

Certificacidn
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. I., Art. 62 Num. 1°) Ftegimen Laboral 
Colombiano § 1057 (Legis).

Nota importante
Favor no llamar por tel6fono ni acudir a preguntar por 
el resultado de esta solicitud. Nosotros le avisaremos. 
graclas.

5

§

■

Sueldo Inicial 

$

Sueldo Inicial

$

3

I
I
8
I
3
8
i

8 
8

I
I 
s 
8

I 
2 
5

Fecha Retiro

k

Direccldn _ Teldfono
o. ry /y-

Direccidn

Sueldo Final 

$

Sueldo Final 

$

Nombre

1 QY\o
Nombre « a

Diurna I I Nocturna F

Otro | | 6Cuai?

Otro | [ ^Cucil?

Direccidn . Teldfono

lelefono «

Nombre de un familiar que podamos contactar en caso de no localizarlo a usted dlrectamente 
Ocupacidn .

Ocupacidn

Nombre

Nombre

I

Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores 
Ocupacidn

Ocupacidn ( ” F- . Direccidn .

Indefinido | | ^Cudnto tiempo?

Fijo n
Horario de trabajo: Tiempo completo F

Motivo del retiro

Tipo de contrato: indefinido | | ^Cuanto tiempo9

__________ Fijo I I
Horario de trabajo: Tiempo completo F

Motivo del retiro

Contrato directo con la empresa Q

Contrato por medio de agencia | |
IPorhoras [ ] [ Jornada:

Fecha Retiro

kJ
Fecha Ingreso

kJ

Contrato directo con la empresa
Contrato por medio de agencia | |

Por horas [ I Jornada:



INGRESO EMPLEADO

DATOS DE LA EMPRESA

NIT

Numero Afiliacion: 239510
Razon social: SOCIETY SERVICES GENERAL SAS

DATOS DEL EMPLEADO:

CEDULA

Nombre:

5

H®
AXA COLPATRIA

Tipo de Identification:
Numero de documento: 900322373

Fecha Ingreso:
Salario basico:
Nit empresa en mision: 800165866

Codigo Sucursal: 05

Centro de trabajo:
Tasa: 1.044

Fecha hora transaction: 15/9/2023 6:51:54 PM

Tipo de documento:
Numero de Documento 55171783 '

MARYORY GARCIA CEDENO 

18/09/2023 

1,160,000



•u

-
■f

1

/ r

§

I

r.

•z,

/

I

1/

I

'j 
r>

I

5

<
£

P 
r~

£
<

y

-

I

i
X

I

s 
r-i

=

r

4gj 11

,e
•<
£

& z

■ ’

. r-; J:: S
p sz

■

■i ~s
i zS1 \

s
.' ' .■• 7T

f J,‘"'"~'

I

§

-r'
-

n
0.

C|
r J
R

2 
f 
ig 

.A

i 

h 11
■«

L
? i

•11
I 2 
|! 1....
I

<II
I

s g i 111 sH 
IF 
ill t||
1
S9

7

§g

i 
-J

<

F11 Ej p

1 |
■•1

u< o
Ul z

2 5 
z o

l/> O
? aS aI >

J

? -pF 
II

<
? i

3

S.

7 i
• ; $ i



Fondo de Cesantias Proteccion

NIT 800.170.494

Hace constar que:

Esta constancia se expide a peticion del interesado(a) el dia 14 de septiembre de 2023.

Cordialmente,

*lmportante: Esta constancia solo hace referenda a los productos mencionados anteriormente.

2023091422340

*Si desea verificar la veracidad de esta informacion comuniquese con nosotros: 
Linea de servicio Proteccion: Bogota: 744 44 64 - Medellin y Cali 510 90 99 
Barranquilla: 319 79 99 - Cartagena: 642 49 99 - Nacional 01 8000 52 8000 

www.proteccion.com

EI(La) Senor(a) MARYORY GARCIA CEDENO identificado(a) con CC niimero 55.171.783 se encuentra afiliado(a) al 
FONDO DE CESANTlAS PROTECCION, desde el 09 de febrero de 2012.

Laura Patricia Merchan Metaute
Equipo Gestion de Operaciones.

Proteccion

http://www.proteccion.com


CERTIFICA QUE:

identificaciOn IBC CARGO FECHA

55171783 MARYORY GARCIA CEDENO 1160000 ASEADOR 2023-09-18

Cordialmente,

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES
Nueva

NUEVA EPS S.A
NIT: 900156264-2

nue a 
eps

TIRO

cFdulade 
CIUDADANiA

nOmero de radicacion
6224227

FECHA DE RADICACION 
29/09/2023

________ DETALLE
NOMBRE COTIZANTE

TIPO DE SOLICITUD 
Reingresos

La siguiente certificacion se expide a solicitud del interesado a los 29 dias del mes de Septiembre del 
aho 2023.

El 29/09/2023, el empleador SOCIETY SERVICES GENERAL SAS identificado con NIT numero 
900322373 registro la siguiente solicitud de reingreso en nuestro portal transaccional.



CERTIFICA QUE

Feihn de Activation de Serv icios: 01/09/2022

Estado de la Afiliacidn: Vigente

IPS: 1XSTITI TO DE DIAGXOSTICO MEDICO S. A. 1D1ME SA SEDE XEIVA CENTRO

Categoria: A

La presente certificacion se expide a solicitud del (de la) interesado(a) en Bogota para QUIEN INTERESE, a los 14 dias

del mes 9 del ano 2023.

La certificacion tiene validcz de un mes con respecto a la fecha de gcneracion.

Observaciones:

ESTA CERTIFICACION NO APLICA PARA SERVICIOS MEDICOS. NO

VALIDO PARA TRASLADO A OTRA EPS

Cordialmente.

Gerericia de Af ilfaciones

EI(La) Senor(a) MARYORY GARCIA CEDE”O tdenlificadofa) eon CC 55171783 se 
encuentra afiliado a la EPS

nueVa
eps



CERTIFICA:

Esta Certificacion es valida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el 
respective 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 Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR', hoy jueves 14 de 
septiembre de 2023, a las 22:37:53, el numero de identificacion, relacionado a continuacion, NO SE ENCUENTRA 
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

Tipo Documento____
No. Identificacion 
Codiqo de Verificacion

Cedula de Ciudadania
55171783____________
55171783230914223753

JfEZID LOZANO PUENTES 
Contralor Delegado



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 Informacidn de Registro de Sanciones e Inhabilidades 
(SIRI), el(la) sefior(a) MARYORY GARCIA CEDENO identificado(a) con C6dula de ciudadania niimero 55171783:

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

ADVERTENCIA: La certificacibn de antecedentes deberh contener las anotaciones de las sanciones o inhabilidades que se encuentren vigentes. 
Cuando se trate de nombramiento o posesibn en cargos que exijan para su desempefio ausencia de antecedentes, se certificarbn todas las 
anotaciones que figuren en el registro. (Articulo 238 Ley 1952 de 2019)

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 
phrdida de investidura y de las condenas proferidas contra servidores, ex servidores publicos y particulares que desempeften funciones publicas en 
ejercicio de la accibn de repeticibn o llamamiento en garantia. Este documento tiene efectos para acceder al sector publico, en los tbrminos 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 suscripcibn de contratos con el estado, es responsabilidad de la Entidad, validar la informacibn 
que presente el aspirante en la pbgina web: http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html

CERTIFICADO ORDINARIO 
No. 231345495

CARLOS ARTURO ARBOLEDA MONTOYA
Jefe Divisibn de Relacionamiento Con El Ciudadano

PROCURADURIA 
GENERAL DE LA NACION

rags

RIB 
06:17:26
Hoja 1 de 01

http://www.procuraduria.gov.co/portal/antecedentes.html


15/9/23, 06:15 Policia Nacional de Colombia

® Q @ G* ¥ f

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

IJIN

Portal Unico dePresidencia de Ministerio de GOV.CO|!5 GOV.CO

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.

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 06:15:02 AM boras del 15/09/2023, el ciudadano identificado con: 

Cedula de Ciudadania N° 55171783
Apellidos y Nombres: GARCIA CEDENO MARYORY

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

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

Direccion Avenida El Dorado # 75 
- 25 barrio Modelia, Bogota D.C. 
Atencion administrativa: Lunes a 
Viernes 8:00 am a 12:00 pm y 2:00 
pm a 5:00 pm
Linea de atencion al ciudadano: 
5159700 ext. 30552 (Bogota) 
Resto del pais: 018000 910 112 
E-mail: dijin.araic- 
atc@policia.gov.co

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.

You

4-

mailto:dijin.araic-atc@policia.gov.co


RUBEN DARIO CARR ALLO MENDIVELIO

Empleado Judicial

Ceh 320-818-20- 97

A OUiEN RUEDA iNTEREJAR.

DARI CARVAL MENDIVEUO

>1»9l7/de Timand - Huila

Constanda que expido a solicitud de la parte interesada, en Neiua a los 
trece (13) dias del mes de Septiembre del 2023.

Vo, RUBEN DARIO CARVALLO MENDIVEUO, mayor de edad, titular 
de la cedula de identidad 1.O75.247.3O7 de Neiua, por medio del 
presente documento hago constar que conozco de vista trato y 
comunicadon, desde hace CINCO (5) anos, a la dudadana MARYORY 
GARCIA CEDEfilO, mayor de edad, titular de la cedula de identidad 
55.171.783 de Neiva, quien ha demostrado ser una persona seria y 
responsable.



Neiva, septiembre 15 de 2023

A quien corresponda.

Ref. Carta de Recomendacion Personal

Lo anterior para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

HELENA RAMIRE?ESCOBAR 

CC. 31428921 de Cartago 
Cel: 3006148275

Calle 8 No. 29 - 141 Barrio Las Brisas 
Neiva - Huila

Por medio de la presente me permito recomendar ampliamente a la senora 
MARYORY GARCIA CEDENO identificada con CC 55171783 de Neiva - Huila, a 
quien conozco hace varios anos, y se caracteriza por su compromise, 
responsabilidad, honestidad, solidaridad, puntualidad e interes por mejorar 
continuamente su desempeno en las tareas que realiza.



3^
EESKSSSW

&ISS§cES£13

Noviembre de 2013 hasta el dia 4 de octubre de 2014. Desempenando

Atentamenti

J

La presente se expide a sohcitud del interesado a fos veinte y tres (23)
dfes-d^^e&^e-QGtubre-de-ZO-lA-a^GHGitud-del-iRteresadev--------------

Colie 17A No. 7-63 
Tel: (8) 8758934 
Agenda Neiva 

neiva@casascasiilloltda.com

Que la senora MARYORY GARCIA CEDENO, identificada con cedula de 
ciudadanfa No. 55.171.783, laboro en nuestra Empress desde el 1 de

Cale 76 No. 29C - 23
Te-Sefax: 2256952

d Bogota D.C
erencia@cgsascastilloltda.com

■^^$as_castil(6@hotmail.com

el cargo de operaria de Aseo y Mantenimiento, con un Contrato de 
Trabajo a Termino Ajo Inferior a un Ano.

F
ServidosTntegrates

CASAS CASTI 1.1.0 LTDA.
Mil: a 3 0 0 2 3 0 - 7 • 6

Calle 12 No. 12- 25 
Tel: (8) 435641$ 

Agencia RorehCib 
florencia@casascastilloltda.com

DIANA VANESSA NftRANJO
GER.ENTE GENERAL |

mailto:neiva@casascasiilloltda.com
mailto:erencia@cgsascastilloltda.com
mailto:6@hotmail.com
mailto:florencia@casascastilloltda.com
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INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A. E.S

CERTiFiCA:

(

Proyecto: Marta Z.

Esta constancia se firma en la ciudad de Neiva, a los trece (13) dias del mes de 
Noviembre del ano dos mil catorce (2014).

INCINERADOS DEL HUI LA S.A. ES.P. |
Nit. 813.005.241-0 I

Oficina Frincipol Neiva: Calle 11 No. 25-42 Telefax [09S.I &S31244 .8-533382-S633371-S633372-8c33374 -6633375 Fax Exiensien MO 
Movil 3’ :-431 :>t?C2 Mail: pqrS'lncihuila.cam.co
Agencia Flotencia: Carrera ? No. i 7-31 Telefono ■■:3467?2Movll 314237'1753 Mail:inaib/jilaflDrencia'S’gma'I.con'
Agenda Villavicencio: Carrera .'.48 Mcinzona C fZosc 13 Coryjnto Buque Allo Telefono: (093| 5676510 Movil: 3i63632(57
Avantel: 35053561'12 Radio: 2823”2 Mail. iricih,jilaviliG’vicericio:''i'ghT3Eacri vfwwJncihuiia.com

' /v<
RUBY EDITft GONZALEZ ROMERO 

CoordinadiJa de Talento Humane

incL 
HUILAW 
S.A.E.S.P./

Que la senora MARYORY GARCIA CEDENO, identificada con cedula de 
ciudadanfa No.55.171.783 de Neiva laboro con INCIHUILA S.A. E.S.P., 
desde 05 de octubre de 2014 hasta el 12 de Noviembre de 2014 
desempenando el cargo de servicios generales.

vfwwJncihuiia.com


Cartagena de indias D.T y C, 24 de Junio de 2015

REF: Finalizacion de contrato

Cordial saludo;

Firma de recibido:

Senor (a)
MARYORI GARCIA CEDENO
C.C.55.171.783

Manga, callejon Porto No 25-20 
Telefonos: 6600395-6648484 

fax: 6642787

SERVICONAL

For Io tanto se le informa que labor para la cual fue contratada (o), termina 
desde la fecha en mencibn, hsbida cuenta que el cliente receptor del servicio 
recibib a satisfaccion la prestacibn de los mismos, y habiendose finalizado la 
misma se procedera de conformidad a satisfacer la liquidacibn final de sus 
prestaciones laborales de ley".

Aientamente,

Talento Humano
SERVICONAL S.A.S

En nombre de nuestra empresa Serviconal S.A.S. Agradecemos toda su 
valiosa colaboracibn por los servicios prestados para lograr el cumplimiento 
de nuestro objeto social, aspirando que se nos brinde una nueva oportunidad 
para contar con usted.

Q (A>1'?r'U_Cc C 
t m e 3

OcxJ '■£) i 4

Por medio de la presente me permito informarle que el contrato de trabajo a 
termino Definido el cual firmo con nuestra empresa y fue contratada, para el 
servicio de Auxiliar de Aseo dentro del contrato # 0137-2014 , el dia 13 de 
Noviembre de 2014 finaliza el 30 de Julio de 2015.
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INCINERADOS DEL HUILA - INCIHUILA S.A.E.S.P.

CERTIFICA:

Que

i

1

i

Esta constancia se firma en la ciudad de Neiva, a los Cinco (05) dias del mes de 
Noviembre del ano dos mil dieciseis (2016).

MIGIMDO
SUP®WSPORT(

INCINERADOS DEL HUILA S.A.E.S.P.
K,) tWUli'tMMI 1 

p i,- /11',-n{(K 1 fr.r,'.!, i

la sefiora MARYORY GARCIA CEDENO, identificada con cedula de 
ciudadania No. 55.171.783 de Neiva, labord en esta empresa, desde el 05 
Noviembre de 2015 hasta el 04 de Noviembre de 2016, desempenando el cargo 
de Operaria de Servicios Generales.

HU 0
HUILA f 
ttEW

15014001:2004 .
OHS AS 18001:2007 
NORSOK S-006:2003

BUREAU VERITAS 
Certification

WaJo. 109'7. T
NiARTA MARTINEZ JARAMItLO
Coordinacidn de Talento Humano

? Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 B/ 7 de Agosto PBX: (098) 8630403
Movil: 311 832 66 60 - 313 245 31 78 E-mail: pqr@incihuila.com.co - incihuiiasa@gmail.com

; Agencia Florencia: Carrera 9 No. 17-11 PBX: (031) 4346792 Movil: 314 237 4788
£ E-mail: agenciaflorencia@incihuila.com.co

Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (031) 6814955
•j- E-mail: agenciavillavicencio@incihuila.com.co

iProyccto: ^^iTnyuej:

mailto:pqr@incihuila.com.co
mailto:incihuiiasa@gmail.com
mailto:agenciaflorencia@incihuila.com.co
mailto:agenciavillavicencio@incihuila.com.co


CERTIFICA

Atentamente,

Calle 76 No. 29C - 23
Telefax: 2256952
Bogota D.C
gerencia@casascastiiloltda.com
casas_castillo@hoimail.com

Calle 17ANo. 7-63 
Tel: (8) 8758934 
Agenda Neiva 

neiva@casascastilloltda.com

La presente se expide a solicitud dei interesado a los vesnte y 
cuatro (24) dfas del mes de Enero de 2014.

Calle 12 No. 12-25 
Tel: (8) 4356419 

Agenda Florencio 
florencia@casosrosTillnltHn rnm

Carolina quevedo 
GERENTE ADMINISTRATIVA

Que la senora MARYORY GARCIA CEDENO, identificada con cedula 
de ciudadama No. 55.171.783 de Neiva, laboro nuestra Empress 
en los siguientes periodos del 16 de Marzo de 2009 hasta el 15 de 
Noviembre de 2012 y de Mayo 16 al 31 de octubre de 2013, se 
reintegra a partir del 1 ds noviembre de 2013 desempenando el 
cargo de operaria de Aseo y Mantenimiento.

ServicioslntegraSes s 
CASAS CASTILLO I.TDA.

Nil. S30023C47-6

Actualmente devenga un salario mensual de Seiscientos diez y seis 
mil pesos m/cte ($616,000), mas el auxilio de transporte. Su 
Contrato de Trabajo es a Termino Fijo Inferior a un ano.

mailto:gerencia@casascastiiloltda.com
mailto:casas_castillo@hoimail.com
mailto:neiva@casascastilloltda.com
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r-^C£XL Sd. (A

Secretaria'

CGLEGIO DEPARTAMENTAL DE BAOHLLERATO NOCTURNO ‘‘RODRIGO LARA B.ONIUA 
K2?t7C^CZ^>Ar AdT?^ LA CONVIVE^CJA PACIFICA 

NEIVA
Aprobodopor la Secretaria de Educacidn del Departamentp del Huila, 

segun Eesolucidii No. 01789 del 11de Diciembre ds 1998

Con e! tin. de- forrnalizar,/a graduation de 16s alumnos del Grado Qnce (11°), se reunieron el Rector y 
Secretaria en la Rectoria del plantel, institution aprobada oficialmente como aparece en esta Acta y 
autoriza'da para otprgar el-Tttulo de Bachiller

Comprobada la situation legal y academica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron. los 
estudios conespondientes al Nivel de Educacion Media, de conformidad con /os conceptos emitidos por el 
Comite de Promotion, se procedid a otorgarel Titulo de:

BACHILLER ACADEMICO

r77 T^f C

Programa de Education para la Convivencia Pacifica - Res. No.3000 del 11 de Diciembre de. 1996 
al graduando cuyos nombres, ape/lidos y documento de identtdad se relacionan a

013 25 Noviembre.. .... • -
£s fiel copia tomada del Acta General de Graduation No.

de - 2.000,, gue consta de 172 alum.nos graduados, y

comierza con el nombre de  ... . -------------------------------------—  —

y setierra con el nombre de Orlando ,__ _____ , ----- ---------- -———-——

Firrnada’por

CovUdes E^drigu^z, C.C.Nti. 4.921.809 de Palermo, Rector y
Luz Helena Cortes de Solano C.C.Np. 36.150.453 de Neiva, Secretana

Nei-va, 25 de Noviembre x/g 2.000 .

ErLeenstancia se firma la presente por quiches Inierdnieron en ella de acuerdo a las leyes y normas 
vigWs.
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La. f(e.pu6Cica Le. CofomBia. 

y en sit ttombrc. d

(garcia Cedeno Maryory
C.c 55^71.783 fHeiva CHuifa.)

(DarL ctl yfcizLa, d^d.. ds.. 2±±^€_. ds. ^^30

Td'Titudo de

(Bacnider flcademico

0jrecc!6n y 
Gensrz! psra !a x

eirts.eFGi0=

Tar fui6e.r cursado y aproBado Bos studios correspondientes dprogratna Tdticacidn para la 
Ccnwfuencia Tadfaa di conformidad cent Id resolucidt 7dc. 3000'dd 10 d& Julio dr. 1996

a ii kssi. £• J

(J^^BU^Cu^ffSsdano

Cokgio Departamentdde ^acldkrato Kgcturno 
‘Rjpdrigo Lara ‘Bonida 
Troprama Tducacwnpam la Convivencia Tacifica

TLutorizada par la Secretaria (U Lducaddn delIDepartamento ddMutfa, 
segun U^esoludon Kp. 01789 del 11 da Dicicmlre de 1998



Esta cextificaddn es personal e intransferihle

MARYORY GARCIA CEDEflO 
CC 55.171.783 

Fecha 15 De Septlembre Del 2023

RECOMENDACIONES SALUDABLES
• Lavase las manos, antes y despues de Ir al sanltarlo
• No fume cuando manipule allmentos
• No manipule allmentos cuando maneje dinero
• Evtte manejar allmentos con las manos heridas
• Mantenga las ufias cortadas y limplas
• Utlllce gorro y tapabocas cuando va manlpular
• allmentos

SB

Centro Emprcnrial En Salud

Vjr;' CS8AUJD8A 
NIt: 900.263.146 1

MANIPUWCK5NDeALNENTD5BPMRESaUaON2476DE2013
GOBEWUCiON DEL HULA - SECRETAFUA DE SALUD DEMRTAMEMTAL

RESOUIOON 1376 DE 2023



BBVA

CERTIFICA

Recuerde que para pago en ndmina a travds de Net Cash, el formato a utilizar es de 16 digitos

FIRMA AUTOGRAFICA

BBVA COLOMBIA 
NIT 860.003.020-1

9 digitos: 361353949
10 digitos: 0361353949
16 digitos: 0361000200353949

FIRMA AUTORIZADA 

B8VACOLOMSIA

BBVA COLO«A C STABLE

Esta certificacidn se expide a solicitud del titular el dia 26 de septlembre de 2023 a las 11:04 co? 

destine a Quien Interese.

Que MARYORY GARCIA CEDENO identificado(a) con cedula de ciudadania numero 55.171 7ft 
se encuenlra vinculado(a) a nuestra entidad a trav^s de la Cuenta De Ahorros Libreton ho 
00130361000200353949 aperturada el 16 de noviembre de 2012, cuenta activa y quo a a 
ha presentado un manejo conforme a lo establecido contractualmente.

El numero de cuenta podra ser utilizada en nuestros canales como se indica a continuacidn



19-ENE-1975

INDICE DERECHO

66745692020057868701A 1A-1900100-00943848-F-0055171783-20171006

= f i MS

REPUBL1CA DE COLOMBIA
IDENTIFICACiON PERSONAL

CEDULA DE CIUDADANIA

MARYORY
NOM9RES

F
SEXO

numeao 55,171.783
GARCIA CEDENO

APELEFDOS

fecha de nacimiento

NEIVA
(HUILA)
LUGAR DE NACIMIENTO

1.71 A-
ESTATURA G.S RH ,
30-MAR-1993 NEIVA I , | .
FECHA Y LUGAR DE EXPEDICION d^JAl

REGlsTRAOOFiNAClONAL 
JUAN CAfiLOS GAL’INDO vAtHA


