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:i'E,s’éMdopﬁb,‘kQ- FORMATO UN ICO LENTIDAD RECEPTORA
es de todos : HOJA DE VIDA
Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
v

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) NOMBRES
MOLINA URIBE

DANIEL ESTEBAN

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
cc® ceC  pas() No. 1115191102

SEXO NACIONALIDAD PAiS
FO M® coL. @ ExTRANIERO O

LIBRETA MILITAR

NUMERO 1115191102 D.M 030

PRIMERA CLASE () SEGUNDA CLASE (&)
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA piA 03 MESO07 ANO 1994
pPAls Colombia

DEPTO Valle del Cauca

MUNICIPIO SEVILLA

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
carrera 26 # 56-19 casa nueva floresta

PAIS Colombia DEPTO Valle del Cauca
MUNICIPIO CALI
TELEFONO 3196162962 EMAIL danieimolur94@gmail.com

2 2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

FDUCACION 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 OBTENIDO: bachiller

PRIMARIA SECUNDARIA

MEDIA | FECHA DE GRADO

10.120.§30.]40.[50.f60.]70.]80.]%0.

10] x MES 12 ANO 2011

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA),

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

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

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

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

MODALIDAD No.SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O |TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS Si NO TITULO OBTENIDO MES | ANO PROFESIONAL
LICENCIATURA EN EDUCACION FISICA
UN 10 X Y DEPORTES 10 2017 1115191102

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

LO HABLA LO LEE L.O ESCRIBE
IDIOMA R|B{MBl| R |B|MB] R |B|NMB
Espafiol X X X

=3 avneriencia laharal

4 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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IMANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI (ONO 28 ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDADE

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 FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
ERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

L o j = . .
Ciudad y fecha de diligenciamiento Cali 31 /Jenepel 2010

Toened € Hding

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

ICERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A

UMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS
ICOMO SOPORTE.
Lall |a ‘Fe)\ﬂc\-—o 1'?.0 A
ICiudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEF?(PEF?NAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA Ww.daf /gov.co
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