FORMATO U NICO ENTIDAD RECEPTORA L

HOJA DE VIDA ‘

Persona Natural
{Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1588)

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNRO ARELLIDG { O DE CASADA } NOMBRES
(afCego Santhe Johan  tven
DOCUMENTQ DE IDENTIFICACION SEXC NACIONALIDAD Pals
cc Qe Pas() No. 100531006 | FOM® | coL.® extrangero (O
LIBRETA MILITAR
PRMERACLASE () seeunpAcLast () NUMERO D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO . DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA  pia 2,9 Mes [1 2] afo [2.0,00]
PAlS {olombhio PAlS DEPTO {
DEPTO - Toum™ma MUNICIPIO
MUNicirio L baque TELEFONO EMAIL

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE fa. A 6o0. DE BACHILLERATO EQU!VALENA LOS GRADOQS 60. A 110. DE

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA }

TITULO OBTENIDO:
FECHA DE GRADO

MES {E ARO [:L— _} - /

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

TC (TECNIGA), Tl (TECNOLOGICA), TE {TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA), _
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), HOC (DOCTORARO O PHD), {
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

OMBRE DE LOS ESTUDIOS 727 ) TERM:NAc:éN "
orlruwo&r&moo Lo MES T U AND.

MODALIDAD | “No. SEMESTRES GRADUADO
AC&DEM(QA ARRQBADOS

ESPECIFIQUE LOS [DIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R}, BIEN (B) 'O MUY BIEN (MB)
S ’ T L ionsia | totee | 1oEscRIE )

’D’OMA ' ', ) B [MB|R |8 |mB[R I8 [mB




3% EXPERIENCIA LABORAL B

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTAGIGN DE SERVICIOS EN ESTRICTO QRDEN GRONOLOGICO COMENZ)’:\NDO POR ELACTUAL.

' EMPLEOACTUAL Q CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

PRIVADA PAIS

A \Qc)p\ 8

MUNICIPIO
ec\el\ W

PUBLIGA
Smﬂam\ X ccloplara
DEPARTAMENTO CORREQ ELECTRONICO ENTIDA_D

ceosdontan 205

SONOS y

Ga@md

TELEFONOS 5 : FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
25305 oin &) mesOA] ano ZOL3] |oa [ . | mes [ ] ato|
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Cig %cﬁp %3'\\

Condedior

EMPLEO O.CONTRATO AN TERIOR -

EMPRESA O ENTIDAD _ PUBLICA PRIVADA | PalS '

Caiboned los Peve™> } (olom b C"""
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDA

LJO(\(' C\Q qu\\aﬂf\(‘)f\( CwCuyea
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO

pla 0.5] mes [o,4] Ao (29,17 [oia lo 5] mes [1.0] ano i
CARGO O CONTRATO DEPENDENGIA DIRECCION
(ondegroy

= EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR -

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA PAIS

CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

DEPARTAMENTO MUNICIPIO

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO l
oia [, | mes_JanolL ) lom[ | mes[ ] Aol I

CARGOQ O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION i

“EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA PAIS

CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

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

DEPARTAMENTO MUNICIPIO
TELEFONOQS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DiA l MES | |Aﬂo[ " f] plA ] mes |, | Ao |
CARGO Q CONTRATO DEPENDEN'CIA DIRECCION

g ohmmeRRRRRRREEEREEE S S S L e e e




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1998)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

(o cup o TIEMPO DE EXPERIENGIA. )

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADCQ DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA J
A A

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 8I O NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL C LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEDS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-

CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA,

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LO3 DATOS POR MI ANOTADOS EN EL FRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA BE VIDA, SON {

VERACES (ARTICULO 50. DE LALEY 12005,

Ciudad y'féc'fié: de diligencr‘amiénto Yolombo 2% ‘)c Se Q\"\e wYye

Calledo  Yornan

FIRMA DEL SERVIDOR PUSLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS | {

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A£OS DOGUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS CoMO
SOPORTE '

Ciudad y fecha

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800317770 PAGINA WEB: www.fuhqlonpﬁbl_:ca;gn&:m

3




