FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1598)

ENTIDAD RECEPTORA

Subred Inlegrada de Servicios de Salud Norte E.S.E.

Fecha Validacidn; 28-ene-2022

i}liia Actualizacion: 27-ene-2022

PRIMER APELLIDO SEGUNDQ APELLIDO (G DE CASADA) NOMBRES
PARRA CARDENAS BRAYAN DAVID
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXQ NACIONALIDAD

cc @ceEQras () No 1030674234 FO m ®{coL® extraniero O

LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE

(O SEGUNDA CLASE

@ NUMERO 1030674234

DM 055

FECHA
PAlS

CEPTC

CIUDAD

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

DIA | 19 | mes [ENE | aro | 1997

Colombia

DIREGCION DE CORRESPONDENGIA
CARRERA 83 C NO 63 SUR - 67 TO 20 AP 404

Bogota D.C,

Bogotd D.C,

PAIS Colombia DEPTO Liogotd D.C,

ClUDAD Bogota D.C.

EMAIL dparracar15@gmatl.com

TELEFONO 3067104

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 16 A 6o DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o A 110 DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)

‘

EDUCACION BASICA TITULG BACHILLER ACADEMICO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
il 23 |4 s e relen e |10n 1&. MES | DICIEMBRE ! ANO' 2015 |
OTROS ESTUDIOS

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGIGO:

' NOMBREDELCURSO-' & ' =" -

| " INSTITUCION DE FORMACION . :

ARO TERMINACION ' HORAS |

906682
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ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1895, 489 y 443 de 1998) Ultima Actualizacion: 27-ene-2022
Fecha Validacién28-ene-2022

Subred inlegrada de Servicios de Salud Norte E.S.E.

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE ST NO _X ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E
INCOMPATIBILIDAD DEL ORDEN GONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS, EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR
CONTRATOS DE PRESTAGION DE SERVICICS CON LA ADMINISTRAGION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE CONTRATO UNICO DE HOJA DE
VIDA, SON VERACES, (ARTICULC 5c. DE LA LEY 190/95),

Bogota D.C. - 27-ene-2022
Ciudad y fecha del diligenciamiento

- Guwwn Wid (e Cowzons

FIRWA DEL SERVIDOR PUBLICO G CONTRATISTA

CERTIFICO QUE LA INFORMACGION AQUI SUMINISTRACA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO
PRESENTADOS COMC SOPORTE. '

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS
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