FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA -

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

\J

libertad y Orden

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Olaya Sanchez Erika Xiomara
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD Pals
ce. @ce O ras O No. 1114831390 FR M Q| ® EXTRANERD (7)  coLomBia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERQ M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA B CARRERA 5B SUR - 4D SUR 28
DIA 11 | MES 07 | ANO | 1994 |
PAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO  VALLE DEL CAUCA
DEPTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO EL CERRITO
MUNICIPIO EL CERRITO TELEFONO 3188285653 EMAIL erika.olaya0711@gmall.com

2 FORMACION ACADEMICA

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 SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO I EDUCACION MEDIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 | 2 I 3° I 4 I 5° 6° I 7 ] e | o 10° | o mes [ 11 ] ARO I 2011

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 (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)
il
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION N;kg.g ErsA’gﬁrLA
ACADEMICA APROBADOS 5 = OBTENIDO —_ —_— .
A35582020-1114631390

PREGRADO 10 X ARQUITECTURA 08 2020

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
1DIOMA
R| B | M8| R 8 MB | R 8 | M8
INGLES X X X ‘




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 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

EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

DIOVAL S AS X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA EL CERRITO

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

TELEFONOS
3168025760 O | 26 | mes| o1 | a0 2001 [ o] o9 [ mes] o0a [ ano | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ARQUITECTA AREA DE DISERO Y ARQUITECTURA CALLE5-815

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS

HEL GESTIONSAS X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD ¥
VALLE DEL CAUCA EL CERRITO

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3135654394 pia | o1 | mes| 12 | ano [ 2019 oia | 01 | mes| 03 | ano | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ] DIRECCION

ARQIUTECTA DIBUJO ARQUITECTONICO Y DISERO CARRERA 4 - 5 46

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pusLicA | privaDA | Pais

censtrucciones del valle X COLOMSIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA EL CERRITO

TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
3122320735 pia | 02 | Mes [ o3 | amo| 201 pia | o1 [ Mos| o5 | 4o [ 2017
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ] DIRECCION
DIBUJANTE ARQUITECTONICA ARQUITECTURA Y DISENO CALLE 6-1270
4 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA pUBLICA | PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
RETIRO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RE
. pia: | fes: | o | oia: | [ wos: | [ ano: |

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1985, 489 y 443 de 1998)

5 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA y
OCUPACION .
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 2 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 2 0

6 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI__ NO __ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD & INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCICNAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS GON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

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

Ciudad y fecha de diligenciamiento

A\

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICQ O CONTRATISTA

7 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 lecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

—r

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000937770 PAGINA WEB. www funclanpublica govco



