FORMATO UNICO .
ENTIDAD RECEPTORA
s 5 Persona Natural
08, en :
L / o (Leyes 180 de 1955, 439 y 443 de 1998
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIGO i SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
Valencia ; Garcia - Alba Lucia
DOCUMENTO DE IDENTIFICACICN SEXC NACIONALIDAD PAlS
ce. @ ce O pas O No. 60083 - F M QO |cor (R exranero () colowsia
LIBRETA MILITAR _ . .
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMEROD : D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTG 1| | - DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA R - CALLE 17 27A 108 POBLADO
on [Foes [l [ | ronve
PAIS colomBlA | PAIS -COLOMBIA - DEPTO  ANTICQUIA - -
DEPTO ANTIOQUIA 1| _ MUNICIPIO MEDELLIN
MUNICIPIO COPACABANA TELEFONO 3226098899 EMAIL  LUGCIAV3107@GMAIL.COM

FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X.EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10, A 60, DE BAGHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 11¢. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA } -

i EDUCACICN BASICA 705 Sl U TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
S PRIMARIA 2 - SECUNDARIA -;-.f Y CMEDIAT s e FECHA DE GRADD L
NERER S 6° I r e | e 19° o | omes | 11 | Ao | 1es

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

TC (TECN:CA} . . Ti. TECI}ROLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESEECIAL!ZACI(‘)N) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADC O PHD)
RELAC]ONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S ESTA HA SIDO PREVISTAEN UNA LEY),

L MODALIDAD BRADUADO - - NOMBREDE LOS ESTUDIOS o_r.'ru:.o S TERMINAGION ) o DE TARJETA

ACADE'M!CA — R OBTENIDO -- T REy— LPROFESIONAL

e S DR foins NO -l T SMES LD AND i
F'RE\:RADO 10 o i X o ARCQUITECTURA o L 03 2015 - A38‘|32015—‘.4269204~ )

ESPECIFIQUE LOS IDICMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HAELA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R}, BIEN (B) C MUY BiEN (MB)

Comeia ] | iotee

Prl s mf rf 8l wms

¢ A i e e e e aa]




¥ . EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 160 de 1995, 489 y 443 de 1998)

T RELACIONE SU EXPERIENGIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO P

" EMPLEQ O CONTRATO ANTERICR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

AREA VERDE ARQUITECTURA M COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNIGIPIO CORREC ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA COPACABANA

TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3124886553 Dia | o1 [ Mes} o7 l Afo | 2016 Dis | 05 | Mes l 06 | Ao | 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA_ DIRECCION

ARQUITECTA AREA DE DISENO ARQUITECTONICO CARRERA 50 4 44

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD FUBLICA | PRIVADA | PAlS

ADECCO - HELM BANK SA _ X COLOMEIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIOQUIA MEDELLIN

TELEFONOS FECHA DE INGRESQO . FECHA DE RETIRC

6041818 pra | 05 | mes| o6 | a0 | 2000 pia | 24 | Mes s | 4o | 2013
CARGGC O CONTRATC ACTUAL DEPENDENCIA | pireccion

ASESOR CREDITO EDUCATIVO ASESOR COMECIAL , CALLE 7 29 -215 POBLADO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR '

EMPRESA O ENTIDAD "PUBLICA | PRIVADA | PAlS

EMPRESAS PUBLICAS DE MEDELLIN X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELEGTRONICO ENTIDAD
ANTIOQUIA MEDELLIN '
TELEFONOS - . i FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO

£015088150 Dia | 08 | mos| 11 | aio| 2007 | Dia| 28 .| Mes | o8 [ o | 2008
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ANALISTA AUXILIAR DE MERCADEO TATENGION AL CLIENTE™ GIRCULAR 76 76B 40 TEMPORAL ACCIONES Y SERVICIOS

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

BEVA HORIZONTES PENSIONES Y CENSANTIAS X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

ANTIGQUIA MEDELLIN ‘

TELEFGNOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

6043812626 pa | 08 | Mes | 12 l Afo | 2008 Dia | 20 | mes| o7 | a0 | 2607
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

ASESOR PREVISICNAL "ATENCICN AL CLIENTE" CARRERA: 43 1 1 SUR 31 POBLADO

A LABORAL DO




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural
{Leyes 180 (.:le 1995, 489 v 443 d.e 1998)

. EXPERIENCIAS DEL DOCENTE. -

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAfS

|| PEPARTAMENTO 7 ' ; MUNICIPIO ’ CORREQ ELECTRGNICO
TELEFONOS Bood FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
1 Dia: I I‘Mes:‘ I IAﬁo: I Dia: I l Mes: | ; | Afia: !
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

TIEMPO TOTAL DE EXPERIE[\'ICIA'

i

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
G T ~TIEMPO DE EXPERIEN
© U OCUPACION i JE EXPERIENCIA
St S ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICG o T 9
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 11 | I
TRABAJADORINDEPENDIENTE o 0
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA =~ 2 4

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO'O CONTRATISTA

RS DY

"
L

MANIFIESTC BAJO LA GRAVEDAD DEL JdRAMENTO QUE 8 NO'__ ME ENCUENTRC DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
QRDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL;PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA : : . . ' L

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, ;CER’{IFFCO QUE LOS DAYO,

3 : EL PRESENTE FORMATO UNICC DE HOJA DE VIDA, SON
- VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95). - -

Ciudad y fecha de diligenciamiento

{ P
\\ \%’\’Mﬁ DEL SERVIbOR PUBLICO O CONTRATISTA

- L Daw . . A




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 150 de 1995, 489 y 443 de 1998)

* . OBSERVACIONES DEL JEFE DERECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS.

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTEALOS DOCUMEN;TOS QUE HAN SIDO PRESENTADGS COMG
SOPORTE. : '

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

TINEA GRATUITA DF ATENCION AL CLIENTE No. D18600917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co



