
HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO ÚNICO

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES

DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN SEXO NACIONALIDAD PAÍS

C.C. C.E. PAS No.X F MX COL. EXTRANJEROX
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE SEGUNDA CLASE NÚMERO D.M.

DIRECCIÓN DE CORRESPONDENCIA

PAÍS

MUNICIPIO

TELÉFONO EMAIL

DEPTO

Marquez Tovar Maryuri Tatiana

1221973836

tatizzmar@gmail.com

CALLE 11 13A 29 NORTE

COLOMBIA MAGDALENA

SANTA MARTA

COLOMBIA

0

06 1997

COLOMBIA

MAGDALENA

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA

PAÍS

DEPTO

MUNICIPIO

DIA MES AÑO

CIÉNAGA

DATOS PERSONALES1

18

NB

EDUCACIÓN BÁSICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ÚLTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11o. DE EDUCACIÓN
BÁSICA SECUNDARIA Y MEDIA )

FORMACIÓN ACADÉMICA2

EDUCACIÓN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO, EN MODALIDAD ACADÉMICA ESCRIBA:

TC (TÉCNICA)

ES (ESPECIALIZACIÓN)

RELACIONE AL FRENTE EL NÚMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ÉSTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

TL (TECNOLÓGICA)

MG (MAESTRÍA O MAGISTER)

TE (TECNÓLOGICA ESPECIALIZADA)

DOC (DOCTORADO O PHD)

UN (UNIVERSITARIA)

MODALIDAD
ACADÉMICA

No. SEMESTRES
APROBADOS

GRADUADO

SI NO

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TÍTULO
OBTENIDO

TERMINACIÓN

MES AÑO

No. DE TARJETA
PROFESIONAL

8PREGRADO
TECNOLOGIA EN ADMINISTRACION
HOTELERA Y TURISTICA

201811X

EDUCACIÓN PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO3

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:

INF (EDUCACIÓN INFORMAL) TR_DES (EDUCACIÓN PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)

 EDUCACIÓN PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

IDIOMAS4

1



HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

FORMATO ÚNICO

LO ESCRIBELO LEE

MBBRMBBRMBBR

LO HABLA
IDIOMA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLÓGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EXPERIENCIA LABORAL5

 EMPRESA O ENTIDAD PÚBLICA
X

PRIVADA PAÍS
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

FECHA DE RETIRO

DIRECCIÓN

FECHA DE INGRESO

DEPENDENCIA

TELÉFONOS

CARGO O CONTRATO ACTUAL

MAGDALENA SANTA MARTA

3184391962 2024

1394 2013 ASISTENTE ADMINISTRA ADMISIONES DE URGENCIA

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE

Día 19 Mes 09 Año Día Mes Año

CARRERA 14 23 42

 EMPRESA O ENTIDAD PÚBLICA PRIVADA PAÍS
ASERPRHO COLOMBIAX

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD

FECHA DE RETIRO

DIRECCIÓN

FECHA DE INGRESO

DEPENDENCIA

TELÉFONOS

CARGO O CONTRATO ACTUAL

CUNDINAMARCA SOACHA

3102548354 2022 2024

ASISTENNTE ADMINISTRATIVA Y GE AREA DE COBRANZA DE CARTERA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

Día 19 Mes 01 Año Día Mes Año0416

    CRA 5 BIS N 11 A 40

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

 INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS

 CORREO ELECTRÓNICODEPARTAMENTO  MUNICIPIO

 FECHA DE RETIRO TELÉFONOS  FECHA DE INGRESO

 DIRECCIÓNAREA DE CONOCIMIENTO  NIVEL EDUCATIVO

Día: Mes: Año: Día: Mes: Año:

EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE6

2



FORMATO UNIC0

HOJA DE VIDA
Persona Natural

(Leyos leo de 1995, 489 y 443 de  1998)

MANIFIESTO  BAJO  IA GRAVEDAD  DEL JUF`AMENT0 QUE  Sl _ NO _ ME  ENCUENTRO  DENTRO  DE  LAS  CAUSALES  DE  INHABILIDAD  E  INCOPATIBILIDAD  DELOF{DENCONSTITUCIONILaLEGAL,PARAEJERCERCARGOSEMPLEOSPUBLICOSaPARACELEBFIARCONTRATOSDEPRESTACIONDESERVIclosCON

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
VERACES,   (ARTicuLO  5o.   DE  LA  LEY   190/95).

ciudac/y/echadedi/igenc/.am/ento      Saviit{  r\c^ttq      lo I o\enrlbing     90a4.

dr#,
11

FIFIMA DEL SERVIDOFI PuBLICO 0 CONTFIATISTA

fiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiE

CERTIFICO QUE  LA INFORMACION AQUI SUMINIsl.RADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE  HAN  SIDO PRESENTADOS  COMO
SOPORTE.

Ciuded y fecha                                                                                                      NOMBRE V FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CoNTRATOS


