=

FORMATO UNICO b el

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

DATOS PERSONAI ES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES
hangel (Yum}evo (gme/q

DOCUMENTS DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD  * PAIS
cc®ceOrasO No. 27.650.313 FR®MO | coL.® extraniero O
LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE (O  secunoactase (O NUMERO : DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FECHA  pla |0.2] Mes [0.4] aRo [4,9,6,3]

PAlS Colowibia

perro  Norte de Sandouder

municirio Cochin
w

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10, A 6o, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 8o. A 110, DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

4 EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: B risi 0 Secudario ™
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA |  FECHA DE GRADO
to-| 20| 30| 40| So. | g0. | 70. | 0. | 5o | 10 X MES ARO D:m p

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO GRDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LATARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS si | No O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL
’ ‘.
1., 4 X Tecuico laboval por eqm‘pc’mc!a e 07 1419 19 |9 [00i530/is-03 -
Buxilins de znfmnm'n. 12449.

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

\
(. ncicn LO HABLA otee | LoEescrise

R|B MB|R|B [MB|R |B |MB




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 16898)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL,

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD : PUBLICA |  PRIVADA | Pals
Diveeeion General De sanidad Militav. esm Brsdp X Colowbia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Norte de Santand Cheut

0)1e de Santander Ueuta emily yangel J B outlook .com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3208050782 ol 3.4] mes [1,2] aRo [2.0,04] | oia [, ] mes[ ] avo [, ]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
Auxilioy de cufemeria Asistencial Av 1 via of Birdicc San Ragael.

/ EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR s,

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

EMPRESA 0 ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
plal ] mes Jako[ L Jloia[ L] mes[ L ] a0l .,
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA . DIRECCION
: EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pia [ ] mes[ Jaro[, J|oia[ ] mes(" Jarol . .|
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
olal . | mesl . lavol . Jlomwl ] mes[ L Jamol |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

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

7 i TIEMPO DE EXPERIENCIA
ey ' ANOS 'MESES
SERVIDOR PUBLICO 47 g

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE = —-

| TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 19 g

FIR

MA DEL SERVIDOR PUBIICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO ® ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5o. DE LA LEY 190/85),

/
!
Cludad y fecha de diligenciamiento__ 011 _Jose' De CUCU"O 07/ 09 / 2022.

'é)mc{/ ngwe/ (j)u/‘mlero-

FIRMA DE{ SERV']DOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFF DE RECURSOS HUMANOS YO CONTRATOS

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

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

Ciudad y fecha

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co



