FORMATO UN]CO ENTIAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1895, 488 y 443 de 1098)

Libertod y Orden

12 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SFCU“DO APELLIDO{ 0 DE CASADA | NOMERES

e | stcap\(-? 1

Maryor)
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EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADD APROBADO { LIS GRADOS DE 10.A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6e. A 11 DE
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EDUCAGION SUPERIOR (PREGRADO Y PQSTGRADG)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MOBALIDAD ACABEMICA ESCRIBA

TC (TECNICAL, TL (TECNOLEOGICA), TE {TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (LINIVERSHARIA),

ES {ESPECIALEACION), MG {MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADD O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARICTA PROFESIONAL £S1ESTA MA SIDQ PREVISTA EN UNA LE'{ 1.
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

3 m EXPERIENCIA LABORAL

RELAGIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONCLOGICO COMENZANDD POR EL ACTUAL

EMPLEOACTUAL O CONTRATC VIGENTE
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Ao H0qviz Pogrio  BEFID
TELEFONGS 4 FECHA DE INGRESG ffc/‘bi DE RETIRO
DIA | S] MES i&l ARO 2028 oia _, | mesl
(»ARGOOCO,NTQATO ACYURL D“W:\sDFNCIA < DIRECCION
Avxiliar Area &Zf_(//fzz AYEA de Enfeperir DISAn - €Sna BasY
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NOTA: S REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIALABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOUA,




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Perscna Natural
{Leyas 190 de 1985, 489 y 443 de 1948)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL © DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTC ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA |  PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DiA  MES L | L] MES |, | ARO
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD | PUBLICA PRIVADA PAIS
Dicection e sardod o Calun bie

EPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ FLECTRONICO ENTIDAD
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NOTA: 51 REQUIERE ABICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOUA.

DIRECCION

pDisea pijnde




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

4 8 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL §E SU EXPERIENCIA LARORAL EN NUMERO DE ARQS Y MESES.

{ TIEMPD DE EXPERIENCIA

! OCUPACION S

i AROS MESES |
SERVIDOR PUBLICO 5 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 Q
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA ®)

58 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTR

MANIF(ESTO BAJIC LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUESI || NO 5(‘ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIGAD E INCOM-
PATIBILIGAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O L EGAL, PARA BJERCER CARGOS EMPLEODS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DF PRESTA.
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M1 ANOTANOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIA, SON
VERACES, (ARTICULO 5a. DE LALEY 180/05),

P

FIRKA BEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRAYISTA

6 & OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICG QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS CONME
SORORTE.

Ciudad y fecha NOMBRE v FIRMA DEL JEFE DE MERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENGION AL CLIENTE Nvo. 018000817770 PAGINA WES: eww G3Mm gov.co
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