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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1898)

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA) | NOMBRES

Navado olido Tavia Helen &
DOCUMENTO DE IBENTIFICACION SEXO ‘ NACIONALIDAD PAIS
ccXceOrasO N SQCI%QIS _ F&M O | coL X extransEr0 O
LIBRETA MILITAR

Y i ‘) ;

PRIMERACLASE ()  secunpactase ()  NUMERO DM

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FecHA  pia 23 mes 08 avo 1983
PAIS 1 voie:
oeero Cuvdincirorce,

MUNICIPIO %&&"‘Q

p FORMACION ACADEMICA

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

WS 6 02U B-4osur T 1| Ao GR8S
s Colomlore  oeero %Wca

MUNICIPIO ; "C. _____ !
ﬁ?ﬁL EMAIngahmde%c%a?Q

TELEFONO

EDUCACION BASICA Y MEDIA

EDUCACION BASICA SECUNDARIA 'Y MEDIA )

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE

—

( EDUCACION BASICA TiTuLO OBTENIDS ) I Tdermolvee
! PRIMARIA | SECUNDARIA MEDIA | FECHADEGRADO  (Hf Die ‘DOL
.__\_1_0. ! 20. | 3o. ! 4.;.. 50. 60. | 70. | 8o. | %0. | 10 lA MES Iﬁﬂ A_NO @_“: ) _/|

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

TC (TECNICA),
ES (ESPECIALIZACION),

TL (TECNOLOGICA),
MG (MAESTRIA O MAGISTER),

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

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

TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA),
DOC (DOCTORADO Q PHD),

UN (UNIVERSITARIA),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS S! NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
ON | 1V ATy Foonaeco 03 200% 25903 20434/ |
B 1t X | Geencia Proyeddod 05 2016
i

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

IDIOMA

LO HABLA LOLEE LOESCRIBE |
R|B|MBE/|R|B |MB|R |[B |[MB

NP



FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

3 EXPERIENCIA LABORAL

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 o
SUL‘RedJﬂ‘f‘jiﬁc‘O def)emaou D3 Colambi'c,
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Condiranrorco | Boopd _ preapedoicdshab g
TELEFONOS FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO

‘ oia (O 1] wmes [(H arno 216! DiA | mes| | | aRo |
CARGO O CONTRATO ACTUAL ‘ DEPENDENCIA DIF\’ECCION
f |
EMP EO OCONTRATO TER-‘OR
EMPRESA O ENTIDAD X PUBLICA | PRIVADA PAIS
Hopilal Gome T30 X Cdombic,
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamar ca | f?pgp{c, .
TELEFONOS FECHA DE INGRESQO FECHA DE RETIRO
oia (O mes [[.2 ato (20( 2! |oia 3.1 | ves D8 ao 2006
CARGO O, INTRATO ir?PENDENC.‘A DIRECCION
envppent o |

e ' EMP!EO o CONTRATO ANTER.‘OR =

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA PAIS
36 % | (olomhe
¢ Dome . LolOmia™C,

DEPAR AMENTO | MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cund mamerca  "Pogata .

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

' oia O] wes W A"BQ _QJ—_G__J_ DiA 20! Mes 1] avo [90”2

.C RGO O CONTRATO | DEPENDENCIA DIRECCION o
Y |
ﬁq@m\al ﬁfoyo - Rleopuert 0 | S

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR ' o

EMPRESA O ENTIDAD - PUEUCA | PRWADA PAIS

DEPARTAMENTO [ MUNfo;fé CORREQO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS | FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

| T .

ioia [ I mes[  Janvo[ ] |oial ] mes Jao[, ||
CARGO O CONTRATO | DEPENDENCIA [ DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA
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4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

s ; i TIEMPO DE EXPERIENCIA

‘ OCUPACION NGS ; R
SERVIDOR PUBLICO lo | |
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO G ;

|

TRABAJADOR INDEPENDIENTE , ‘ :

| TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA \ D ‘ \ }

S & FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTQ QUE SI () 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 LAADMINISTRACION 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 50. DE LA LEY 180/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento A . L

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 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 DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB- www.dafp.gov.co






