FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA i

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

fibertod y Orden
1% DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES
ReognAS Boats Liserd Ta11ava
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXQ NACIONALIDAD PAIS

ce@ceOrsD no 1.121.893-3u6 | r@MO| coL @ extranizro O

LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE ()  SEGUNDACLASE ()  NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA pia MES IQE ANO

PAlS Colo mba

DEPTO Ao 10 noS

MUNICIPIO e drein

(2% FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1c. A 8o, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA }

e EDUCACKON BASICA 70 08TENIDO: Brag hiller odabidod falom bio )
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA | FECHA DE GRADO
\:u [2». 0. | 4a. l 0. | 6o, | 7o. | Bo. ! % | 10 l H MES |} 2| ARO

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLGGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION). MG (MAESTRIAO MAGISTER),  DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY),
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINAGION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS | SI | NO O TITULO OBTENIDO MES | ANO PROFESIONAL
Tc X Tec daboal e Aoxilior pdminudetin| 12 [2Llon 3
TC X tei- laboa! en Posilior Gobble y Foones] 12210 (28
:

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA QO LEE LOESQQ‘BE\
R|BIMBIR |B IMB|R |B (MB

IDIOMA

el



{3 X EXPERIENCIALABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDC POR EL ACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA Q ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO % CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
|
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA MES D ARNO DA L, | MES[ , | ARO
CARGO O CONTRATC ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
_ EMPLEO O CONTRATO ANTERICR

EMPRESA © ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Qﬁapa Mg S A S X ColornniA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Ariatsuwas LETicia
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Sa72 >sc6 oia [02] mes [2.0] ano (224 3] | o Bl wmes oh] ano 22X 3]

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

AUK‘\]I\:( fv\d mtnl.‘>4rﬂ’l’l\l3 Cao {0‘# 'é-*zci

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Pais
TR ansPoetg DEL AmAlonas iT0A i Colompen

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Arnp2 s as LED 2 A B:hdoé(d@;\a-l"uﬂ o
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO

5% 51 3¢ oia (o] wmes [L1] ano [Lod 4] |ola I0Z] wmes U] ano 281 5]
CARGC O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION .
Pociting (spdabole Calle 4 H ¢-162

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

Aswuior Adan ms‘wl»\k}

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
ASis CompP Busi vgss Cewr X Colsmar A
DEPARTAMENTO MUNICIFIO CORRED ELECTRONIGO ENTIDAD
Arnnlsaad {€rz.A D"g\ﬁﬂ el‘ls‘mﬂ I i
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
547 5302 pia B4 wmes[LA] ano e 2] | pia [22] mes [02] afio 22,0 4]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

clawvs q- 54

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA .
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DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.
TIEMPO DE EXPERIENCIA )
OCUPACION -
ARIOS MESES
SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SEGTOR PRIVADO 3 6 |
|
|
1
TRABAJADOR INDEPENDIENTE ;
i
:
| FoTAL Mo ExpERiENCIA 3 & |
vy

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATIS

MANIFIESTO BAIO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 8t () NO £X) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA. §

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, {ARTICULO 50. DE LALEY 180/95)

Ciudad y fecha de diligenciamientc

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE, £

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WER: www.funcionpublica.gov.co




