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C.C. C.E. PAS F M X

PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE X N°  D.M.:             55

DIA 2 4 MES 0 3 AÑO 7 9

MUNICIPIO

TELÉFONO 3005030487

EDUCACIÓN BÁSICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS 1o. A  6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN  A LOS GRADOS 6o. A 11o.

DE EDUCACIÓN BÁSICA SECUNDARIA Y MEDIA
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EDUCACIÓN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

GRADUADO

SI NO

X

X

R B MB R B MB R B MB

x x x

COLOMBIANO

CONDOMINIO PAKISTAN 1 ETAPA CASA 41

miguelsanchez.3461@gmail,com

No. DE TARJETANOMBRE DE LOS ESTUDIOS

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

PAÍS

DEPTO

TOLIMA

CUNDINAMARCA

GIRARDOT

FLANDES

INGLES

titulo obtenido              BACHILLER ACADEMICO

IDIOMA 

FRANCES

LO HABLA LO LEE

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAÑOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR [R], BIEN [B], O MUY BIEN [MB] 

LO ESCRIBE

SANCHEZ TRONCOSO MIGUEL ANGEL

EMAIL

 

FECHA

11.223.461

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO O DE CASADA NOMBRES

790324-04222

FORMATO ÚNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

COLOMBIA COLOMBIA DEPTOPAÍS

LIBRETA MILITAR

DIRECCIÓN DE CORRESPONDENCIA

MUNICIPIO

EDUCACIÓN BÁSICA

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

O TITULO OBTENIDO

TERMINACIÓN 

MES AÑO

PRIMARIA SECUNDARIA

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD NO. SEMESTRES

APROBADOS

3

FECHA DE GRADOMEDIA

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO, EN MODALIDAD ACADÉMICA ESCRIBA:

TC (TÉCNICA)

ADMINISTRADOR DE EMPRESAS

TECNICO PROFESIONAL EN ELECTRONICA

TL (TECNOLÓGICA

MG (MAESTRÍA O MAGÍSTER)

TE (TECNOLÓGICA ESPECIALIZADA)

ES (ESPECIALIZACIÓN)

2008

TC 

ACADÉMICA

DOC (DOCTORADO O PHD)

PROFESIONAL

2000

UN 10

5 12

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

2 FORMACIÓN ACADÉMICA
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DIA 19 MES 5 AÑO 2015 DIA MES AÑO

X

DIA 16 MES 0 3 AÑO 2005 DIA 5 MES 0 4 AÑO 2015

DIA MES AÑO DIA MES AÑO

DIA MES AÑO DIA MES AÑO

DIA MES AÑO DIA MES AÑO

DIA MES AÑO DIA MES AÑO

DIA MES AÑO DIA MES AÑO

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAÍS

CIAC -ALAS

TELÉFONOS

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIRECCIÓN

DEPARTAMENTO

MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

CARGO O CONTRATO ACTUAL

DEPENDENCIA

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

DEPARTAMENTO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDADMUNICIPIO

PUBLICA PRIVADA PAÍS

COLOMBIA

FECHA DE RETIRO

3154667546/3107870320

www,ciac,gov,co
TELÉFONOS FECHA DE INGRESO

TOLIMA MELGAR

TECNICO MANTENIMIENTO SIMULADOR UH-60 CACOM -4 COMANDO AEREO DE COMBATE (CACOM 4)

CARGO O CONTRATO ACTUAL

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA

CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

EMPRESA O ENTIDAD
PUBLICA PRIVADA PAÍS

DEPARTAMENTO

COLOMBIAFUERZA AEREA COLOMBIANA

TOLIMA
TELÉFONOS

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

MELGAR www.fac.mil.co

MUNICIPIO

PUBLICA

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIÓN

CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

DEPENDENCIA DIRECCIÓN

TELÉFONOS
FECHA DE RETIROFECHA DE INGRESO

CARGO O CONTRATO ACTUAL

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

DEPARTAMENTO
MUNICIPIO

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PAÍS

PRIVADA PAÍS

PUBLICA PRIVADA PAÍS

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIÓN

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIÓN

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

098-2450389
CARGO O CONTRATO ACTUAL

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

PAÍS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

DIRECCIÓN

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

x

DIRECCIÓNDEPENDENCIA

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

EMPLEO  O CONTRATO ANTERIOR

DEPENDENCIA

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

Persona Natural

FORMATO ÚNICO

HOJA DE VIDA

PRIVADA

OPERARIO ESPECIALISTA ELECTRONICA ABORDO GRUPO TECNICO COMANDO AEREO DE COMBATE (CACOM 4)

3 EXPERIENCIA LABORAL
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TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO ÚNICO DE HOJA DE

20 6

10 6

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACIÓN

MESESAÑOS 

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

10

PRESENTADOS COMO SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 5o. DE LA LEY 190/95).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

CERTIFICO QUE LA INFORMACIÓN AQUÍ SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO 

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI            NO            ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD

E INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PÚBLICOS O PARA CELEBRAR 

CONTRATOS DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACIÓN PUBLICA.

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN AÑOS Y MESES.

FORMATO ÚNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

(Leyes 190 de 1.995, 489 y 443 de 1.998)

NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA.

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA



AEROLABOR & SOPORTE – ALAS 

S.A.S 

SOPORTE TECNICO AERONAVES   

 NIT. 830.089.898-0 

 

 

Teléfono (+601) 7139094 Celular (+57) 318 234 4491 

Email: contabilidad@aerolabor.com 

Bogotá, Colombia.   

 

Bogotá D.C. Septiembre 29 de 2025 

ALAS- 299-25  

 

CERTIFICACION CONTRACTUAL 
 

Por medio de la presente hacemos constar que el señor MIGUEL ANGEL SANCHEZ 

TRONCOSO identificado con cédula de ciudadanía No 11.223.461 presto servicios como 

Tecnico  

 

 

Fecha de contrato:  

 
• 5 de mayo del 2015 – 20 de diciembre del 2015 

• 5 de enero del 2016 – 20 de diciembre del 2016 

• 5 de enero del 2017 – 20 de diciembre del 2017 

• 5 de enero del 2018 – 20 de diciembre del 2018 

• 5 de enero del 2019 – 20 de diciembre del 2019 

 

Tipo de contrato: Prestación de servicios 

 

Sede: Base Aérea de Melgar CACOM 4, perteneciente a la Fuerza Aérea 

Colombiana      

Proyecto: CACOM 4  
 

La anterior certificación se expide a solicitud del interesado(a) a los 29 días del mes de 

septiembre del año en curso. 

  

Cordialmente 

 

 

 

 

Pedro Pablo Torres Roa     

Gerente general ALAS 

Teléfonos: 3106797033- 7139094 

Carrera 98 # 25G-64 Edificio Centro El Dorado  

mailto:alasltda@hotmail.com%20-


AEROLABOR & SOPORTE – ALAS S.A.S 

SOPORTE TECNICO AERONAVES   

 NIT. 830.089.898-0 

 

 

Teléfono (+601) 7139094 Celular (+57) 318 234 4491 

Email: contabilidad@aerolabor.com 

Bogotá, Colombia.   

 

Bogotá D.C. Septiembre 29 de 2025 

ALAS-300- 25 

 

CERTIFICACION LABORAL 
 

Por medio de la presente hacemos constar que el señor MIGUEL ANGEL SANCHEZ 

TRONCOSO identificado con cédula de ciudadanía No 11.223.461 labora para nuestra 

compañía como: TECNICO MANTENIMIENTO SIMULADOR UH-60 

 

Fecha duración de contrato: 

 

• 7 de enero del 2020 – 30 de diciembre del 2020 

• 7 de enero del 2021 – 30 de diciembre del 2021 

• 8 de enero del 2022 – 30 de diciembre del 2022 

• 10 de enero del 2023 – 30 de diciembre del 2023 

• 5 de enero del 2024 – 30 de diciembre del 2024  

• 10 de enero del 2025 – Actualmente 

 

Base: Tres millones cuatrocientos veintitrés mil trescientos noventa y tres 

pesos m/cte ($3.423.393) 

Auxilio: Dos millones doscientos ochocientos dos mil doscientos sesenta y 

dos pesos m/cte ($2.282.262) 

 

Tipo de contrato actual: Obra labor 

  

Sede: Base Aérea de Melgar CACOM 4, perteneciente a la Fuerza Aérea 

Colombiana   
Proyecto: SIMULADOR DE VUELO  

 

La anterior certificación se expide a solicitud del interesado(a) a los 29 días del mes de 

septiembre del año en curso 
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AEROLABOR & SOPORTE – ALAS S.A.S 

SOPORTE TECNICO AERONAVES   

 NIT. 830.089.898-0 

 

 

Teléfono (+601) 7139094 Celular (+57) 318 234 4491 

Email: contabilidad@aerolabor.com 

Bogotá, Colombia.   

 

Cordialmente 

 

 

 

Pedro Pablo Torres Roa     

Gerente general ALAS 

Teléfonos: 3106797033- 7139094 

Carrera 98 # 25G – 64 Edificio Centro El Dorado 

mailto:alasltda@hotmail.com%20-


 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 


