F O RM ATO U N | CO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA -

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

Libertad y Orden

DATOS PERSONALES '

| PRIMER APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA) | NOMBRES
& A READ | Gowz2AcE2 | GapeiEe Tvan
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
ccQceOrasO No. 20./29.7200 FOM | coL.® ExTRANJERO O
LIBRETA MILITAR
PRIMERACLASE () SEGUNDACLASE &)  NUmMERo 92./29700 DM FYENTE DA
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FEcHA  piA [4,1] Mes (0,3 Ao [19.59 kra 46 #4993 20 opicna 221
PAIS coeor? B/A PAls cororhia DEPTO Aav 710N
DEPTO A~nrioRola municipio {7 EQELLIN
MUNICIPIO  RIONE GRO TELEFONO 436 60 60 EMAIL e?aﬂiaf @ vae. ef-co

'FORMACION' ACADEMICA -

2

EDUCACION BASICA 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 SECUNDARIAY MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: BA GHLER AcAPertico
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

10. | 20. | 30. | 4o0. | 50. | 6o. | 7o. | 8o. | Bo. | 10 )( MES |! 2| ANO _1_121_“1.6 )

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

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS N NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
Uun /3 X rED/cO y ¢/Bu)ANO 1211980 w8
"4
£ 3 X EspeciaLilia €~ ADnow Seevie. | 42 |99 | 4
7
E 2 x | de Satvp
Especialin Genencia _‘feéoeb’m} 12119197 N.A
, Soe/at
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)
. %
IDIOMA LO HABLA LO LEE LO ESCRIBE

R B |MB| R B |[MB| R B |MB
INGLES X ¥| | X%
F2ancES X x| ¥ Y,




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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 PAIS
Ascopes L7da X cotrorihia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
Any i ORYIA ITE2ECL % Qs codas@ yne.Nel-<o
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
A76 30 3/ oia [ 8] wves o avo [149.5] |oia [ ] mes| . | aro :

CARGO O CONTRATO ACTUAL

GezooTE

DEPENDENCIA

DIRECCION

Lep s64 471 %20 OF. 221

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD O PUBLICA PRIVADA PAIS

EL [0 pirat o Vieenze pe JBuc Cpeoas) X cocortfia

DEPARTAMEN MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
Ay ripRo/A Catnds

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pia [20] mes ©77) avo (1 G 7.8

oia (03] wves (28 axo 199 9]

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Agcsoe CONTROL INTERNO Lo 4B 135 Sotdl
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Coorifgrud X cotonnia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Aniriore A fLoc et)n

TELEFONOS

S5/3 99 o0

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

DIAM MESLQ,_‘jANo lfﬁz

pia [4,5 mes [£,2] axo [1 29 (7

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Dgeeror Aominifrafivo e 56 # 46-23
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS .
ESE rerrgosalvd COLOH A
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
by 7700014 VEDELLs A
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
285782 pia [2.8 wes [/.0 avo [L 48T | oia (03] mes D2 avo [/ 95/ §

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

4

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

DIRECCION

ZALUE 2 % 32 /B6

]



FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

'TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

“ NDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

{ ] TIEMPO DE EXPERIENCIA
} OCUPACION AROS | e
1 ] 1

! SERVIDOR PUBLICO V4 l

| i i

i {

| EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO | / 3 {

! i !

‘ I

\ TRABAJADOR INDEPENDIENTE ! |

i " !

| |

i TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA ] / f |

C | i

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI { ) NO)X) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM- j"‘
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, (ART{CULO 50. DE LA LEY 190/95).

FIR DEL SERVIDOR BLICO O CON TISTA

56 X OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000317770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co



FORMATO UNICO ENTIDAD RECEPTORA
e HOJADEVIDA | B
2 \g@v Persona Natural
Lo (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
Libertad y Orden

DA

7—;t'i’IMfE/? APELLIDO | SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) | NOMBRES :‘
Gy ARCAND ‘ G ONZ2ALEZ l GrABLIEL. T VAN
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
cc QceEOpras(O No. 20 129. 200 FOME | coL. (X EXTRANJERO O
LIBRETA MILITAR ;
CRIMERACLASE () SEGUNDACLASE &) NOMERO 72.)27 Hoo om LherE Y
.. FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FEcHA  pia | 2.1] ves (0.3 axo (1,959 Kra 66 #44320 opicina 221
PAIS  cewer?fia pAls  coLorihia DEPTO Aav 7100w 1A

DEPTO  AwnrioRola municiplo {7 EDELLIN
MUNICIPIO  RAIONE GRO TELEFONO 436 40 60

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:  HAGHILER AcAPGHCO
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

\m, 20. | 30. | 4o0. | 50. | 6o. | 70. | Bo. [ 0. | 10 )( MES ’_1_2 ANO )3’21_6

o

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

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIAUZACION), MG (MAESTRIA 0O MAGISTER), pOC (DOCTORADO O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (Sl ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).
MODALIDAD |  No.SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION Na. DE TARJETA
ACADEMICA | ' APROBADOS S NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
unv | 43 | X| | nEpreo r elrujano 12 1| wea
L 3 X ESpeciaLi(ja €V ADnOY Sovee. | W 11|99 | w4
F 2 x | de Satvd
Copecianp Genenctn Jecoenhd 12 (V91917 N-A
Soesal

ESPECIFIQUE 1.OS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA. LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE\
B [MB|R |B [MB|R |B.|MB

R
IRGLES X v| [x
FRaANEES X 1

IDIOMA

I



FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR ELACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
AScopes L7da X CoLoriija
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
An i ORYIA ITEQELLI # Qs cotes@ v 1el-co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
AR6 7O 3/ oia [[ 8] wes [0 axo (1495 o [ | mes[ Janol .|
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
GEreoTe Lop 864 97 %20 PF. 221

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

CESE [P pirat Aay Vigenté D¢

DEPARTAMENT{)

Aoy 7710 @A

PUBLICA PRIVADA PAls
¢ 724[4 Cpedas) x EOLOIBiA
MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Catnqs

TELEFONOS

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

DIA L?_Ql MESMANO lﬁi&

pia [09] wes [ avo (99 9] |

CARGO Q CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

Lea 4B# 135 Sordl

Accson. CONTROL INTERNO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Coorfdrud X coLdnpAa
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
| Anir1ore ia Lo ct)n
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
5/3 99 OO DIAM Mesm avo [1.99.7) |oia 1.4 wes [£,2] R0 L2 (7]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Dygacror Aminihahvo ditle 56 A 46-29

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

S5 782)

pia (2.8 ves [/,.8 avo [{ 7,89

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
ESE érgosalvd CO LD 4
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
by TI00 A VEIELLL Al
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DIA @ Mes 2] avo [1,9.9./]

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA
]

.

&

NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

DIRECCION



FORMATO UNICO .
HOJA DE VIDA

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

'DE EXRERIENGI,

i:DIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES.

t ey,
| i i TIEMPO DE EXPERIENCIA \
! E BELRAGION ! ANOS l MESES |
l ; T —
f | SERVIDOR PUBLICO | é |

| i |

A 1 é

{ EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO | /3 i

1 | i
1 ‘ |

. TRABAJADOR INDEPENDIENTE | !

i i :'

! 4

| TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 1 / ﬁ

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI ) NO ){J 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 ki

VERACES, (ART[CULO 50. DE LA LEY 190/95).
2@/@ Qa/ /

FIRMADEL SERVIDOIV(BLICO 0 CON TISTA

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co



