Formulario Interno para contratacion de motoristas

Es importante contestar de manera completa la informadon requerida para la presentacion adecuada de sus capacidades.

Nota: Toda informacidn aqul proporcionada serd tratada confidencialmente.

Fecha de contratacidn |
Datos personales
Nombres Primer Apellido Segundo Apellido |Edad  |Nacionalidad
Lto  Emily o Arehol e Komexye |S+/ andUrEﬁ'
No. de licencia ~7940 - /73 Tipo de Sangre [__
Lugar de nacimiento | Fecha nacimiento | "  Telefono celular ‘7 Saxo Estado civil

Toledendn 03179 Yol 96/5-15 3§ Fl | ™ [r] [sokero[ ] casado[X]

Nombre de ¥ espost: A,nelm Moridey Qonaipg

Telefono de ka esposa: V0330 5699
Direccisnactual__ 7n [enGa.  F A Cc/.- (O _ae¢ SeDt, e mbre
En caso de Emergencia llamara: VY | 62540 - QA2 T %
Cuantas personas dependen de usted: f
Nombre Parentesco . Domkilio
1fnTelo Mokide? Deonzirel 28 Po 4G T laonda
2773 Spa  kmi e acheal b D Tu /o nadX
37 &t‘r{c v A ¢ h’Ll{;q‘ v j[! 713_ ?a/avnug&/
4

Educacion
Educacion Titulo
Primaria Completa SI  LXI NO L |
Secundaria Completa I L_1 NnO | |

Personas que conozca dentro de la empresa:
1 Koy Me o

2 ~

3

Historial Laboral
Nombre de la empresa Puesto Tiempo que labord

1 — p
Archio Co Donalde \/Q/T&’WLL

Motivo de reti

Nombre de la empresa Puesto Tiempo que labord

2

Motivo de retiro

Nombre de la empresa Puesto Tiempo que laboré

Motivo de retiro

Referencias personales:

Nombre Telefono Direccién

1

2

3

Documento no tiene vigenda legal y es un formato no contralado.

Firma del mot{ista Jefe Inmgdiato




