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HOJA DE VIDA
PARA SOLICITUD DE EMPLEO

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

0
” Apellido(s) del aspirante

Anos de experiencia laboral

No.

ft

DependenciaNoNo k0

Nombre o
Dependencia

Nombre del arrendador

ro

iCudl(es)?No04

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

. INFORMACION GENERAL

PERFIL LABORAL

JINFORMACION PERSONALIII.

REV 05-2019

|M
iTiene parientes 
que trabajan en 
esta empresa?

i,Practica algun deporte?

Si

minerval^
10-03

CO — *

Cedula de ciudadania:

Extranjeria: | Expedida
Tarjeta profesional No.

(■.Trabajd antes en 
esta empresa?
SiQ

Nornijre(s) del aspirante 

ub iiauiiiiieniu .

t Hace cuanto tiempo reside en este lugar?

k a nQS 
iCudnto suman sus obligaciones econdmicas mensuales? 

$__________________________
^Cu^nto es su aspiracidn salarial?

$ 

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

; Fecha

q qAS h CA

d 3 Im___
Direccidn domicilio / Barrio

CqWp -. . „.
Teldfono

Correo electrdnico
cdA & kcAmg . Gorp

Profesidn, ocupacidn u oficio

iAceptaria trabajar en una 
ciudad o sitio distinto al 
inicialmente contratado?
iActualmente tiene algun gi 
ingreso adicional?

UCI □□yilQIUU

A rnn 6^
—. i— wv >  k.ii.0 Lugar de nacimiento

Vive en casa: iFami|iar? Q 

oPropia? [)< J ^Alquilada?
Describalo e indique su valor mensual

Empleo o cargo al que aspira

Empleado |,>^| Tipo de contrato . a

Independiente |~] \-OC Ofoyg
Nombre

S

^Conoce a alguien de 
esta empresa?

Si | | No

^Cdmo tuvo conocimiento de la existencia de la vacante?
Anuncio | | Amigo ~fx/| Redes Sociales

Por medio de agencia | | Otro [ | ^Cucil?

Teldfono

^Esta trabajando actualmente?
Si No

iSolicitd empleo antes en 
esta empresa?

SiQ

<i,En qud empresa?

Tnc'i
Fecha

iPor qu6 conceptos?

OldTq.cxd’ones kctnoginoS- A\°mPrrvo6or>
iCuSI es strprincipal aficidn?

____ jfHkxk
^Alguna vez ha obtenido distinciones o reconocimientos por su desempeno en actividades acad^micas, deportivas, culturales, sociales. entre otros? 

siQ

({.Cullies)?

noD

1
Fecha de nacimiento

eg I* 82_____ ___  ,__________
Barrio ' ' I Ciudad.

W Sor Wrn4 HeiCQ
N". Celular

^244555^%) 
Nacionalidad

CororT)k§onO
(*) Estado civil 

L?br€ 
DOCUMENTAClON (-) Respuesta opcional Art. Ill, decreto 2150 de 1995

(*•) Libreta militar No. ZQ-^pQ 507^)25 Q Primera Base: | | 

_________ Distrito No. y Segunda Base: pXl 
Licencia de conduccion No. Categoria

_______

en: N-e'iCcx
^Tiene vehiculo?

SifXl No Q

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

http://www.formasminerva.com
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Empresa donde trabaja

TfTULO OBTENIDO NOMBRE DE LA INSTITUCldNESTUDIOS CIUDAD

o PfimQnci q. P<?rpA?o J\93APrimaria

Tecnico

Comercial Otro

,W,
Tecnologico

Profesional

Posgrados

tQue tipo de estudios? Duracion (anos. semestres, meses) Ano / semestre que cursa
Si

Horario

Sistemas Si R1. R
2. R R

No B B1.

R B2.

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

r

Direccidn

o

n~)t

] Otrajornada QTiempo complete [ 1/2Tiempo F Jornada: Diurna F ] Nocturna F

•wnerva®

K INFORMACION FAMILIAR 1IV.

EDUCACION V APTITUDESV.

ESI®

Wig

Otros: cursos, diplomados, 
seminarios.

Otros: cursos, diplomados, 
seminarios.

Bachillerato
Academico

Educacion Superior
Tdcnico

ANODE 
FINALCACldN

AHOS
CURSAOOS

Actividad Economica

Area del cargo

I 
8 

I 
I 
§

1
1 
5 
S 
! 
!
5 

I

Intensidad horaria

Ao VoKrs
Intensidad horaria

I

I
1 
3 
S 
i 
!
3 

I

C oIcq K\o\ .<PfaiLi c

Horario de trabajo:
Motive del retiro

MB
B |MB

R^ 

w
Lectura

MB

MB

Escritura 
K
R

B^

K
MB

MB

R_

R

MB

MB

3
3 kV ion2. ~p\<?4aAeiComy<A

OTROS CONOCIMIENTOS: Indique el grado de domino R-Regular (50 a 60%) B-Bueno (61 a 80%) MB-Muy Bueno (81 a 100%) 
^<| MB | 3. 

B | MB | 4.

Escucha
R

Telefono(s)

86~6oFo?>
Fecha Ingreso Fecha Retiro Sueldo Inicial Sueldo Final

Dl. I„U |?cf||0^|„ocjpb $5r?^,gQ5|$i.aD.ooD

M2-------

iCursa estudios actualmente?

n°B3
Nombre de la instituciorf

de su jef^Jamedialo
fQQcx kkv 

i_uyi us ubiei nuuS •

ni iv' Viirp \ A • c
Tipo de contrato: InOefinido || i,Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa |^J

Fijo | | Contrato por medio de agencia [_
Por boras F

Pm vsO \ o 64 cqcAycAo ,

Camo

2CC0

®o
<i,Qu6 idioma(s) conoce?

Nombre de la ultima o actual empresa

'Tog 4^,9^ ___________ ■
Cargo(s) desempefiadofs) por usted

<bcxa\GQS
Fundones realizadas A\<xs
__ ______________________________
Nombre 1

Logros obtenidos

N»O
i,Que programas maneja?

Idiomas

Nombrpdel programa %

HcirAM rm-ento <d<? 'MoVoS
Nombrd del programa

O,ro I I cCual?

ffi
Habla 
| B I MB 
| B | MB

Institucidn

Institucidn

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

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

Fin de semana Q 
A distancia

Profesidn, ocupacidn u oficio

Telefono Ciudad

Edades 

___________1ft Oro'S
Telefonois)

Telefono(s)

Direccion , ,

Cue \L>
Parentesco 1

Profesidn, ocupacidn u oficio

Nombre(s) hermano(s) ■ :

Canas wirgn ftrCCiF
Profesidn. ocupacidn u oficio

2L nd \ m) C

Diurno
Nocturno I

Nombre esposa(o) o companera(o)

Cargo actual 1

___________
No. de personas que dependen I Ji I 

econdmicamente de usted I—-k I

Nombre(s) padre(s)

Co r men
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Area del cargo Sueldo Final

^2 0

Cargo

Diurna I X/| Nocturna [ 1 Otra jornada [Jornada:
Motivo del retiro

Not Actividad Economica

Area del cargo Sueldo Final

*

1 Otra jornada I

TelefonoDireccion

2.

I

Tetefono
2.

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

Firma del solicitante

miner vajj

I

I

i

VII. REFERENCIAS PERSONALES

i

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).

Marque 
con una X

Nota importante
Favor no llamar por telefono m acudir a preguntar por 
el resultado de esta solicitud Nosotros le avisaremos, 
gracias

fill 
iii

I
i
5
8

I
8

5
8
I
!

!

i
I
8
3 
E

5
§

I
I
1
3
8

3
8
i

Telefono(s)

Sueldo Inicial

'■coo Isgco.ccr 
C ori So

1- Q
Nombre

Actividad Economica Direccion 7? Telefono(s)

fowutes 7 I -Oil
Area del cargo Facha lngreso_ Fecha Retiro

________ Im J

Por horas l~ 

eke lex LcaVxZX,

Telefono

localizarlo a usted directamente
Telefono

Sueldo Inicial

W24Z

I
Relacione dos nombres de personas distintas a familiares o empleadores

Ocupacion Direccion . Telefono

SopaosarCcjogVe Gatie |fa-T25-a
Ocupacion ntrara’irSn Tolpfnnn —>

fe°c<j\csp 
odamos contaetar

Ncvnbre i

Nombre <—

Nombre de un familiar que podamos contai 
Ocupacion

ii!

Direccion 

______  
en caso de no lol™..*.

, ___ Direccibn

Ocupacidn Direccion Telbfono

__ j > [XI zCubl?
1 A A nr>\ fTO VCKYxjTt. 

Jornada: Diurna [XT] Nocturna T

Cargo

oCubl? J

Direccion

Crp 5 fJ-M -O^
Fecha Ingreso , Fecha Retiro Sueldo 

oH|m4 4

Nombre de la empresa « . ,»

AsproGjiG LAoq .
Cargo(s) Aesempeliado(s) por usted

tCtcs cx<?n?rQV\
Funciones realTzadas T

___C\Qo__________cx^o
Nombre de^ixjefp inmediaio^ 7

_________
Logros obtenidos t . . I

Tlpo de contrato: indefinido | | <i,Cuanto tiempo? Contrato directo con la empresa | X] Otro [ |
Fijo [ ] Contrato por medio de agencia [~

Horario de trabajo: Tiempo completo pXT] 1/2 Tiempo I I Por horas T

A# \q IdbCG
ye de la empresa _

-bo-sov c\o GCG
Cargofe) desempenado(s) porujsted

G>XiVro< a<? -GcGuo
Funcioneg realizadas . •>. )

yd x~oTcAG\c\G\Qn 
ovq ox >0x^0 o»

Nombre de su jefe inmediato p A z-s . A \

_______ Hpcq <0^010
Logros obtenidos ) . T T j

CQtXxcGaa Gc A'tdtoqyr QvCyC-
Tipo de contrato: hndefinido [ | ^Quanto tiempo? Corilrato directo con la empreSa | Otro

Fijo [ | Contrato por medio de agencia
Horario de trabajo: Tiempo completo 1/2 Tiempo F

Motivo del retiro



CERTIFICA

con nuestra compania bajo la afiliacion No.

Nombre T. I

7,720,683 30/09/2023

Cordialmente,

PSg 1 de 1

FREDY CEBALLOS MONTANA
LIDER DE OPERACIONES NO MONETARIOS 
AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A

PABLO ANDRES PENAGOS C.C 
ADAMES

AXA COLPATRIA SEGUROS DE VIDA S.A. 
ADMINISTRADORA DE RIESGOS LABORALES 

Nit. 860.002.183-9

Numero de 
Identlficacion

Fecha de 
inlclo 

cobertura

H®
AXA COLPATRIA

Que el afiliado relacionado a continuacion se encuentra vinculado 
239510 correspondiente a la empresa Society Services General Sas.

La presente se expide a traves de la pagina de internet www.axacolpatria.co, el miercoles 04 de octubre de 2023 a las 09:36:18 a.m.

Cualquier informacion adicional que requieran sobre el particular, pueden solicitarla a traves de nuestra linea nacional 018000-512620 6 
en Bogota 4235757.

http://www.axacolpatria.co


Cedula del vacunadorNombre vacunadorIPS vacunadoraDosisBiologico Fecha Fabricante Lote

i lys
i

COVID-19

2

^0^221

Minsalud

Certificado de vacunacion

Nombres:

cu^l:otro

www.minsalud.gov.co

DiaO

La salud 
es de todos

OV¥\c^

I

’•W--
MiVacuna
Covld-19

MiVacuna
Covid-19

Apellidos: |

Documento . - 
de identidad: C.C. Vl.l.

Moll <3 ?

z

Fecha de 
nacimiento:

rC\

([Z

■x'v'''

"pa bio fbndreX
Perc^oJ RdcAmef

____ Pasaporte

no.

Mes O S

http://www.minsalud.gov.co


CERTBHCA QUE:

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

Cordialmente,

Tenga en cuenta:

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

PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES, identificado(a) con cedula. de ciudadanfa 7,720.683, se 
encuentra afiliado(a) al Fondo de Pensiones Obligatonas Porvenir

SOC8EDAD ADMINISTRADORA DE RONDOS DE PENS8ONES Y CESANTIAS 
PORVENSR S.A.

En su condicion de administradora del
FONDO DE PENSIONES OBLIGATOR8AS PORVENIR

NIT 800.224.808-8

porvenir 
solo hay uno

____L_
Gerencia de Clientes

r



CERTIFICA QUE:

IDENTIFICAClON IBC CARGO FECHA

7720683 1160000 ASEADOR 2023-09-18

Cordialmente,

GERENCIA NACIONAL DE AFILIACIONES
Nueva

TIRO

CgDULA DE 
CIUDADANlA

PABLOANDRES PENAGOS 
ADAMES

NUEVA EPS S.A
NIT: 900156264-2

nue a 
eps

NUMERO DE RADICAClON
6223978

FECHA DE RADICACION 
29/09/2023

_________ DETALLE
NOMBRE COTIZANTE

TIPO DE SOLICITUD 
Reingresos

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.

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



H5!®23.1224

Resultados de la consults

Infonnaddn Basica del Afiliado :

7720683

Dates de afihaeion :
■

ESTADO ENTiDAD REGIMEN TIPODE AnLiADO

ACTIVO CONTRIBUTIVO 01/09/2019 31/12/2999 COTIZANTE

IiBformacion de afiliaeion en la Base de Dates Unica de AFaliados - BDUA en e! Sislema General de Seguridad 
Social en Saiud

ADMINiSTRADORA DE LOS RECURSOS DEL S1STEMA GENERAL 
DE SEGURIDAD SOCIAL EN SALUD - ADRES

La responsabissdad por la caiidad de fos dales y la infofmaadn repodada a la Base de Dates Unica de 
Affedos - BDUA junto con el reporte oportuno de las novedades para actuaiszar la base de dates, 
corresponde directamente a su fuente de informaddn; en este caso de las EPSC EOC y EPS-S.

Esta informacion se defae utiltzar por parte de ias EPS y los prestadores de servicios de salud, como 
complemento al marco legal y tecnico defintdo y nunca como motive para denegar la prestacidn de 
los servicios de salud a los usuarios.

NUEVAEPS 
SA.

FECHADE
AFtLlACtON
EFECTJVA

FECHADE 
FINAUZACION DE 

AFILIACION

Fecha de 
Impresion:

COLOMSA
POreuOA DE LA

VIDA

PABLO ANDRES
PENAGOS ADAMES 

**r*/** 
HUILA 
NEIVA

_________COLUMNAS________
T1PO DE IDENTIFICACION 

NUMERO DE 
IDENTIFICACION 

______ NCMBRES______  
APELLIDOS

FECHA DE NACIM8ENTO 
DEPARTAMENTO 

MUNICIPIO

DATOS 

cc

La informadon registrada en esta pagina es reftejo de io reportado por ias entidades del Regimen 
Subsidiado y e! Regimen Contribuifivo. en cumplimiento de la Resoiuddn 1133 de 2021 del Minister?© de 
Sahd y Proteccibn Social y las RescteciOTes 2153 de 2021 y 762 de 20'23 de & ADRES. normatsva per la 
cual se adopta el anexo tecnico. los lineamientos y especsficadones tecnicas y operativas para el reporte y 
actualizaaon de las bases de dates de afiliadon que opera la Administradora de los Recursos del Sistema 
General de Seguridad Social en Salud - ADRES

Cm - - V

Respecte a las lechas de afiSacidn contenidas en este consults, se aefara que la Fecha de Afdtacion 
Efectiva hace referenda a la fecha en la cual inida la affedon para el usuario, la cual fue repoctada per la 
EPS o EOC, sin importer que haya estedo en el Regimen ContribuOvo o en el Regimen Subsidiado en 
dscha entidad. Ahora bien, ia Fecha de Ftnalizacibn de Afiliacion. estabtece el termino de la afiliadon a la 
entidad de acuerdo con la fecha de la novedad que haya presentado la EPS o EOC. A su vez se adara que 
la fecha de 31/12/2999 determsna que el afiliado se encuentra vinculado con la entidad que genera la 
consufta.

ADRES Salud

.168.70^012.24.2/ goe orzgen: |



15/9/23, 9:01 Policia Nacional de Colombia

as ® O © G+ . f

Consulta en linea de Antecedentes Penales y Requerimientos Judiciales

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml 1/2

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.

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.

La Policia Nacional de Colombia informa:
Que siendo las 09:01:40 AM boras del 15/09/2023, el ciudadano identificado con: 

Cedula de Ciudadania N° 7720683
Apellidos y Nombres: PENAGOS ADAMES PABLO ANDRES

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

POLICIA NACIONAL
DE COLOMBIA

-r

https://antecedentes.policia.gov.co:7005/WebJudicial/formAntecedentes.xhtml
mailto:dijin.araic-atc@policia.gov.co


CERTIFICA:

De confonnidad 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.

Esta Certification es valida en todo el Tenitorio Nacional, siempre y cuando el tipo y numero consignados en el 
respectivo documento de identification, coincidan con los aqui registrados.

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 viernes 15 de 
septiembre de 2023, a las 09:00:40, el numero de identification, relacionado a continuation, NO SE ENCUENTRA 
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL.

CONTRALORIA
GENERAL DE LA REPUBLICA

Tipo Documento____
No. Identificacion 
Codigo de Verificacion

Cedula de Ciudadania
7720683____________
7720683230915090040

J^ZID LOZANO PUENTES 

Contralor Delegado



o o o @
Consulta de antecedentes

Tipo de Identificacion:

Cedula de ciudadania

Numero Identificacion:

7720683

I Cuanto es 4 + 3 ? ©
772

A“

A*; Consultar |

Datos del ciudadano
Sehor(a) PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES identificado(a) con Cedula de ciudadania Numero 7720683.

El ciudadano no presenta antecedentes

OTRAS ENTIDADES

iiimra
CONTTiALORiA FISCALIA

Procuraduria General de la Nacion

1/2

*
AUDITORIA

PROCURADURIA 
GEfOAL DE IA NACION

PROCURADURIA
GBHALDELANAQON

Sede principal

Direccion: Carrera 5 # 15-80, Bogota D.C., Colombia
Codigo Postal: 11032

Horatio de atencion: Lunes a viernes. 8 a.m. a 5 p.m., jornada continua
Telefono conmutador: +57 601 587 8750
Linea gratuita: +57 01 8000 940 808
Linea anticorrupcion: +57 01 8000 940 808

Contactenos. Sede Electronica: Presente aqui sus peticiones, quejas, 
reclamos, solicitudes, denuncias y felicitaciones/agradecimientos 
(PQRSDF)
Correo de notificaciones judiciales: 

procesosjudicialesOTprocuraduria gov co este correo esta destinado

CONTADURIA
UM«<1 IM IA Mf.KW

Permite consultar los antecedentes disciplinarios, penales, contractuales, fiscales y de perdida de investidura con solo digitar el numero de 
identificacion de la persona natural o juridica.



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

CERTIFICA QUE:

a-

INC!
HUILA
S.A.S E.S.R

inci; 
HUILA*'! 
SASUPj 
LESLi

INCINERADOS DEL HUILA S.A.S E.S.P
S’5OO524J-o

'Pra-t^ger Ca ‘Prs^ervav sCMzcRa

Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 Bl 7 de Agosto PBX: (098) 8630403
Movil: 3187116663 - 313 24531 78 E-mail: pqr@incihuila.com.co - incihuilasa@qmail.com
Agenda Florencia: Calle 21 No. 1 la-38 PBX: (098) 4346792 Movil: 314 237 4788
E-mail: aqenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.co
Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396
E-mail: aqenciavillavicencio@incihuila.com.co Movil: 3502926772

Appius’ I Afplus- Afplus' Applus 9
IWKOT 8 €«.!<«>• |

jj Kunn-|>«. -.i. 2

Esta constancia se firma en la ciudad de Neiva, a los once (11) dias del mes de marzo del 
ano dos mil veinte (2020), con destino a COMFAMILIAR HUILA.

El senior, PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES, identificado con cedula de 
ciudadania No. 7.720.683 de Neiva - Huila, labora con INCIHUILA S.A.S E.S.P., 
mediante CONTRATO DE TRABAJO POR DURACION DE LA OBRA O LABOR 
CONTRATADA, desde el primero (01) de noviembre de 2019 a la fecha, desempenando 
el cargo de OPERARIO DE SERVIC1OS GENERALES, con una asignacibn basica 
mensual de OCHOCIENTOS SETENTA Y SIETE MIL OCHOCIENTOS TRES PESOS 
($877,803) M/CTE.

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

IE PfedAD^CASTRO QUINTERO
Profesional Talento Humano

mailto:pqr@incihuila.com.co
mailto:incihuilasa@qmail.com
mailto:qenciaflorencia@incihuila.com.co
mailto:comercial2@incihuila.com.co
mailto:aqenciavillavicencio@incihuila.com.co


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

CERTIFICA QUE:

Atentamente,

Arnius®
his •■m,

En constancia de Io anterior, se firma la presente en la ciudad de Neiva - Huila, 
el dfa diecinueve (19) de noviembre de 2022.

Proyecto: Karen Cano 
Talento Humano

INCI
HUILA
S.A.S E.S.R

Ajplus**
• AM

itrokwatia

A®]fA®^n^ 
A^plus®

ISO 1*001

fC(»«:««'!»HA

S.A.S. E.S.P.
< 813005241-0

—OCHANEL IVON CARDOSO CARDOZO
Coordinadora de Talento Humano (E)

Oficina Principal Neiva: Calle 11 No. 25-42 B/ 7 de Agosto PBX: (098) 8630403
Mdvil: 3187116663 - 313 245 31 78 E-mail: pqr@incihuila.com.co - incihuilasa@qmail.com
Agenda Florencia: Calle 21 No. 11a-38 PBX: (098) 4346792 Mdvil: 314 237 4788
E-mail: aqenciaflorencia@incihuila.com.co; comercial2@incihuila.com.co
Agencia Villavicencio: Carrera 44 B No. 16-67 Casa 13a Conjunto Buque Alto PBX: (098) 6636396
E-mail: aqenciavillavicencio@incihuila.com.co Mdvil: 3502926772

INCINERADOS DEL HUILA S.A.S E.S.P
JMt. 5j $005241-0

Troteger (iz Sa/ucCxf Presevyar eC^lacde AniGiente

VIGIL

El senor PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES identificado con cedula de 
ciudadania N° 7.720.683 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 dfa 
dos (02) de noviembre de 2021 hasta el dfa diecinueve (19) de noviembre de 
2022.

mailto:pqr@incihuila.com.co
mailto:incihuilasa@qmail.com
mailto:qenciaflorencia@incihuila.com.co
mailto:comercial2@incihuila.com.co
mailto:aqenciavillavicencio@incihuila.com.co


C-ERTIFICA

Atentamente,

Que el senor PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES, identificado con cedula de 
ciudadania N° 7.720.683 de Neiva - Huila, laboro en la empresa desde el dia 
Catorce (14) de noviembre de dos mil diecisiete (2017) hasta el dia Veinte (20) de 
marzo de dos mil dieciocho (2018), desempenando el cargo de Auxiliar de archivo 
con un contrato de trabajo a termino de labor determinada y devengando un salario 
mensual de ochocientos mil pesos ($800,000,00) m/cte.

Para constancia de Io anterior se firma en Neiva - Huila a los tres (03) dias del mes 
de abril del dos mil dieciocho (2018).

CONSORCIO GCR
NIT. 901.121.680-6

& C R

»-

-*HUGO FERNANDO CASTILLO RAMOS
C.C. 1.082.154.326 de Pital (Huila) 
Representante legal



EL CENTRO DE LA INDUSTRIA, LA EMPRESA Y LOS SERVtCIOS

CERTIFICA

Equh/alencia de Evaluacimes:

tos veinliocho (28) dsas del mes de febrero de dos mil veintitres

Firmado DigitaJmente por

SEXA: Una Organizaowi con Conocmiento

FERMJN BELTRAN BARRAGAN 
SUBDIRECTOR CENTRO DE LA INDUSTRIA, LA EMPRESA Y LOS SERVICIOS 

REGIONAL HUILA

D: Reprobo
A Aprobo

SENA w 
REGIONAL HUILA

Se expide en Neiva. a 
(2023)

^90^5° ^.NDRES PJ=NAGOS ADAMES adentificadofa) con Cedula de Ciudadama No 
de Neiva, reafizo y aprobo el curso de TRABAJADOR AUTORIZADO PARA 

TRABAJO EN ALTURAS con una intensidad horaria de Treinta y Dos (32) y obtuvo una 
evaiuacson Apto (A) con una equivalencia de (4.5).

Lx •lanawfiM.iidadi At pc®*.- sct yerific-iitiii



HOJA DE VIDA PABLO ANDRES PENAGOS ADAMES

  

ACTA DE GRADO

Inscripcidn S. E. 141001-0G20 Inscription Dane 14 1001-00020

de f.

Dada en Neiva, Huila, a LOS 9IECISIETE (17) DIAS DEL MES DE de l

IR>

I

Pablo Andres Penagos Adames
T.l. 03329 de Neiva

COLEGIO NACiONAL SANTA LiBRADA
NEIVA - HUILA

rEz'CEDENO 

Rector
C.C. 12.114.379 de Neiva

NORMA CON STANZA QUINTERO ALVAREZ 
Secretaria

C.C. 36.184.626 de Neiva

Es fiel copia tomada del Acta Original General No.G~ ■?. 
consta de 3 alumnos: comienza con el nombre de 
y cierra con el nombre de
(Rector) y Norma Constanza Quintero Alvarez (Secretaria).

Comprobada la situacidn Legal y Academica de cada uno de los alumnos que cursaron y aprobaron los 
estudios correspondientes al Nivel de Education Media Academica. se procedid a otorgar el Titulo de 
BACHILLER ACADEMICO al graduando cuyos nombres. apellidos y numero de documento de identidad 
se relacionan a continuation:

. del i7 DE ASSiC_____________  
PENAGOS ADAMES PAjjL.' -..■■’L-:?""

RUEDA O:?R£GC JEAN FELIPE Firmada por Jairo Ramirez Cedefio

En la ciudad de Neiva huila. a LOS DIECISIETE (17) DIAS CEL ME- DE det. 7G7Q se
reunieron con el fin de formalizar la graduation de lo$ alomnos del ultimo grade, los suscritos Rector y 
Secretana en al Rectoria del COLEGIO NACIONAL SANTA LIBRADA; Institution aprobada hasta nue- 
va visita en el nivel de EducaciOn Media AcadOmica y autorizada por el Ministers de Education Natio­
nal, para otorgar el Titulod e Bachiller AcadOmico segun Resolution No 7642 del 21 de Jumo de 1988.

No requiere Registro de la Secretaria de Education segun, Decretos 921 del 6 de Mayo de 1994 y 2150 
de! 5 de Diciembre de 1995 de la Presidencia de laJRdpdblica.



'"i

S Fecha y tugar de expedition
27 JUN 2000, NEIVA

*

I

CEDULA DE' 
CIUDADANlA

Fecha de expiraadn
11 OCT 2032

Sexo 
M

.CO

o

o 
<\J

o 
CD

IB

Fima

' NUIP 7.720.683 
I '

i
REGISTRAOOR NACONAL 

Alexander Vega Rocha

REPUBLICA DE COLOMBIA
r. Apellidos

..PENAGOS ADAMES

b^’ NomWes .
iW PABLO ANDRES

’ Nadonalidad

IB C0LFecha de nacimlenlo

ICC0L006203650019001<<<<<<<<<< 
8205030M32 1 0112C.0L772 0683<<<<6 

. PENAG0S<ADAMES<<iPABL.0<ANDRE'S<<
; .< ' ■

Eslalura 
1 72 
GS.

I 03 MAYO 1982 O+ 
Lugar de nacimlenlo 

f NEIVA (HUILA) .


