





1. Nombre del colaborador de la empresa						6.  Dirección de residencia
2. Apellidos del colaborador de la empresa					7.  Número residencial de contacto del colaborador sin guiones *
3. Cargo del colaborador de la empresa 						8.  Número de teléfono celular del colaborador sin guiones *
4. Fecha de ingreso a la empresa							9.  Dirección de correo electrónico institucional *
5. Cedula de identidad del colaborador con guiones				10.  Nacionalidad del colaborador de la empresa
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