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FORMATOQ UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leves 190 de 1995 489 y 443 de 1998)

Hoa de wida sin validar

|
1 DATOS PERSONALES
SRMER ADELLIOO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMSRES
GONIALED FONSECA LUZ ADRIANA
QOCUMENTO DE DENTIRICACION SEXO NACIONALIDAD

cc®ceOras O No 52804845 e ®© m Q| cot© exrranero O

simeractase (O secunpaclase (O NUMERO DM

SECHA Y LUGAR OF NaCIMENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCA

FECHA DIA | 2t | MES [l\\" ] ANO [ a0 ] Diagonal 148 # 136A 79 Int 3 Apto 18

PAIS R PAIS  Colomba DEPTQ SogatadC

DEPTO Sogotk D.C CIUDAD Bogota D C TELEFONO 9414839
CIUDAD Sogota D.C EMAIL adnt23gf@notmarl.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMQ GRADO APRQBADRQ (LOS GRADOS DE

EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

)

A 8o DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS S0 A 110 DE

| EDUCACION SASICA TITULO Bachiller Academice )
L SRUMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
kAL Is' l- 6 ] R l lo I X| wmes [NOVEMBRE | ano[1sss | ]
OTROS ESTUDIOS
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO QRDEN CRONOLOGICO
NOMBRE DEL CURSO INSTITUCION DE FORMACION ANO TERMINACION  HORAS
habiidades para la vida sena 2020
Atencion integral en salud a las victimas de sena sofia 2018
control de inventanos sena sofia 2019

EXCEL INTERMEDIO SENA VIRTUAL 2013
ACTUALIZACION DEL SISTEMA DE SEGURIDAD SENA VIRTUAL 2013
TEC DE COMUNICACION EN EL NIVEL SENA VIRTUAL 2013
SALUD OCUPACIONAL SENA VIRTUAL 2013
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FORMATO UNICO Hoja de vida sin validar

HOJA DE VIDA -
Sideap.

Persona Natural
Ultima Actualizacion: 06-dic-2021

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
Fecha Validacion 06-dic-2021

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

IDIOMA
R B MB R B MB R B MB

inglés X X X

3 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO

-

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA PAIS

Subred Integrada de Servicios de Salud Sur Occidente E.S.E. X Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Bogota D.C BogotaD.C seleccion.personal@subredsuroccidente gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

7560505 pia [ Jmes [12 | ako [2016  ||oia [ mes [_] aro |

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

Aux de Facturacion Consulta Externa FACTURACION Cl9# 39-46

EMPLEO O CONTRATO

EMPRESA O ENTIDAD

Colombiana de Comercio

PUBLICA

PRIVADA PAIS

X Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Bogota D.C Bogota D.C legal@corbeta.com.co

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3649777 DIA |ﬁ__| MES L_J ANO | 2014 |{oia [TI MES ANO
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION o
Ventas internet K-tronix Internet KI 11 31 22

EMPLEO O CONTRATO

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA PAIS

Hospital de Suba X Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Bogota D.C. Bogota D.C.

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6621111 DIA E MES |5

| afo [2011 ]|oia [+ ] mes [5_] afo

CARGO O CONTRATO

Aux asistencial

DEPENDENCIA

Ruta Saludable

DIRECCION

Av Kr 104 # 152 ¢ 50
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FORMATO UNICO

Hoja de vida sin validar ‘

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 488 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 O CONTRATO

-

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA PAIS

Hospital de Suba X Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Bogota D.C Bogota D.C contactenos@esesuba.gov.co

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

6621111 oin [7_] mes [10_] afo [2000__]|ow [31 ] mes [10 ] afio [200 ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

aux de citas FACTURACION Av Kr 104 # 152 c 50

EMPLEO O CONTRATO

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA | PRIVADA PAIS
Hospital de Suba X Colombia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Bogota D.C Bogota D.C contactenos@esesuba.gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6621111 piA [ 18 | mes [9 | afo [ 2008

||owa [30 | mes [s ] afo [200s ]

CARGO O CONTRATO

Call Center

DEPENDENCIA

Caracteristicas Fisicas

DIRECCION

Av Kr 104 # 152 c 50

4 TIEMPO

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

L DE EXPERIENCIA

OCUPACION TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES
Privada 5 4
Pdblica 8 :
Total 10 3

S FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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FORMATO UN ICO Hoja de vida sin validar l
HOJA DE VIDA
Persona Natural CSEeO

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

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE SI ___ NO ;\( ME ENCUENTRQ DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E
INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL. PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE CONTRATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95)

Bogota D C. - 06-dic-2021
Ciudad y fecha del diligenciamiento

!.' A~ \_AOL—UDM:Q

FIRM}IDEL SERVIDOR PUBLICO O EONTRATISTA

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
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