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EDuCACIC)N  BASICA Y MEDIA

MARQUE CON  UNA X EL ULTIMO  GRADO APROBADO ( LOS  GR^DOS  DE  1 o. A 6o.  DE  BACHILLERAT0 EQUIVALEN A LOS  GFiADOS 6o. A 11 a.  OE

EDUCAC16N  BASICA SEC`JNDARIA Y  MEDIA )

EDUCAC16N  BASICA TITULo oBTENIDo       4Lancll.d24{ -

r.RIM^RIA                      1          sEcuND^RIA            I     MEDIA FECHA DE GRADO

io    2o~L±|io    6o 7o|8o|9o          10        {1 MES  E  Ado  -
EDuCACION  SuPERI0R (F'REGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE  ESTE  PUNTO  EN  ESTFilcTO  ORDEN  CRONOLOGICO,  EN  MODAuOAD ACADEMICA ESCRIBA.

TC  (TECNICA),                                       TL  (TECNOL6GICA),                                         TE  (TECNOLOGIC^ ESPECIALIZAD^).                    uN  (UNIVEF}SITARI^)`

Es  (EspEciALizAcic]N)`               MG  (MAESTRIA a M^GisTER).               Doc  (DocTORADo o rtHD),

RELAcioNE AL rRENTE  EL NUMERo DE  LA TARjETA pROFEsioNAL (si ESTA HA siDo pREvisT^ EN  UNA LEv),

MODALIDAD No.SEMESTF`ES GF¢ADUADO NOMBRE  I)E LOS  ESTUDI0S TERMINACIC)N No.  DE TAFIJETA

ACADEMICA APF.OBAD()S S/ AVO a TITULO OBTENIDO MES AND PROFESIC)NAL

•7|C 4/ 1` /Jj;ull JWA    c;    78r.Jdrnuuwil. /'/ ril`- £, +`

Esr`EclFiQUE  I.os  iDioMAs  DiFERENTEs AL Esr]ANOL QUE   HABLA, LEE.  EscRiBE  DE  FORMA,  REGULAR  (R),  BiEN  (a) o Muy BiEN  (MB)

IDIOMA
L0 HABLA LC)  LEE LO ESCRIBE

R a MB R a MB R a MB



FORMATO  UNICO

HOJA DE VIDA
Persona  Natural

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

RELAcloNE  SU  EXPEBIENCIA LABORAL  0  DE  PRESTACION  DE  SERVICIOS  EN  ESTRICTO  ORDEN  Cf20NOLOGICO COMENZANDO FOR  EL ACTUAL.

TELEFONoS

360y//3

EMPLEO ACTUAL 0 CONTR^TO VICE NTE

DiAREMESLalANOL2ndTjal

E#:A&zdy,a
A a ENTIDAD

i un  ,f ;  ,/co-

if e2JJ14(!SJj  -_

/b`6wh.  4

PNderfelo-

CORRE0  ELF:CTFic)NICO  ENTIDAD

DIA[=]MEsE]Ano[===L:I
DIF`ECCION

eAjD,I/8f7_6-c2i/

POBLICA

L'/ `.i:.:_:.;;:`__:i:.:.-;:.

FECHA DE INGRESO

DIA H   MEs H ANo

:_`_._.i(:I:_`=..`

DEPENDENCIA

I::,``:.:"      +."  ````*.`i`-

EMPFaESA o ENTID^D PUBIJCAI:v.+,  ,  I".I ,.  .,.      c.::.:  -.  ,'``    ;...,.  . . ...'ti.;.-,....-. ....:  ..
DEp^fffirAMENTc>                                                                             i`

:::..`::.:;I.       i....:..:,ii; ,:..: ..;. ..: " .
TEiErdNOs FECHA DE IN6RESO

4 3 I 43 3^1 DIA H  MEs H ANo E=E
CAFeGo o coNTRATo DEPENDENCIA

TELEFONO`S

F.UBLICA

DiA LiJ  MEs l=-L]  ANo [ii-I

coFiFiEo ELEc rRONlcc) ENTIDAD

FECHA DE RETIFlo

DIA i-a   MEs H  ARo [i£=i=EL3j
DIF?ECcldN

laid__ae±-£_I_=.-I_6-

PAIS

pke2„,.Iz a.
COR REO ELECTF+C)NICC)  E NTID^[)

MEsHANoFTLLfiE
DIRECC,16N

FECHA DE  RE rlF?o

DIA  |=J  MES [iJ  ANo L=il
DIRECCION

NOTA:  SI REQUIERE ADICIONAR  MAS  EXPERIENCIA LABORAL,  lMPRIMA NllEV^MENTE  ESTA HOJA  ,



FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

lNDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE  SU  EXPERIENCIA LABORAL EN  NUMERO DE Alios Y MESES.

OCuPACION
TIEMPO DE  EXF'ERIENCIA

ANOs MESES

SERVIDOR P0BLICO

EMPLEADo DEL sECTOF` pFilvroo J 8
TFiABAJADOF. INDEI.ENDIENIE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 5 8

LINEA  oRATurrA oE ATENcioN  AL cLiENTE N®. oi8ooooi777o  pAGiNA \^/EB:  www.darp.gov`co



KATIUSKA RIVALDO JIMENEZ
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KATIUSKA RIVALDO JIMENEZ

ife         `Ft `R;;':£`:It;;i::`,:[=*:':'::.`;~^;;,':,':~::si rA`[ {mRESOLUC16N"o.47.1516

f'or !c-I cual ,Ee registra  ur\  t!?u!o

EI  SECRETARlo  DE DESARROILO  DE  IA  SALUD  DEPARTAMENTAI

E/i c`jmplimiento cie) Decreto   t8,J5 de Agostci 3 de  ltj94 y Resoluc.;cries
r'/<o. u213185 cia r-eLiferu  /-c!e  i yo> y 044u ae ieDrefo a ue  I 99J

CONSIDERANDO:

'`1ue,   RIVALDO  JIAI£N€Z  XAiiusxA  iwES,     idoniji-iL`clda     con   ceduia   ae

`:i.::::\:?`r?Ltl[::{?[4¥T¥,3T,:.:,LP.¥j+?aA;frsjaDn;actj`;;'€,a-NMA:!8:ki';ao::
AUxlllAR   DE   ENfERME*lA   que   1®   atorg6   rl    CFNTRO   0F   Fr)UCAcioN      rN
5/`luD    [)!:1`    MAGDAli-NA    "CEstvlAG"    GABRl[i     Ar`1GUIC`,    scgjn    Acla    cJc

CtJiTif:LUL;J:i   iviu.   'i 49   dc`  12 £Je  l`oy;emc)re rlc;I  :tGi4.

3ESUELVE:

ARrfcuIO  UNICC):        Autorifar  a    RIVALDO  J"ENEZ  KATlusKA  INES    [>arr]
ti>!er(;vtr  lr.  rjrc)lest(')t`  (]e  APTITUD  OCuPACIONAI  TECNICO  EN  AUxlllAR  DE

ENFEFMERIA  en fodo el terrilorio Nacianal.

COMUNiQUESE  Y  PuBUQu`ESE

Dad=.en±:=.des{2n±Ma,\aDTC+len,ecSj:I:hi,[7

SECRETAHO DE SALUD DEI  MAGOALENA                                                   (   CcO8blhooR

Ild`gi,,,,I(,,le,



KATJUSKA  RIVALDO JIMENEZ

CENTRQ DE  Er]ucAcioN  EN  §ALUD UELL  MAGi]ALENjL`,

I

CESFflAG

i=...` `''`...`

I.f,F`5MAr,}.'f]AE3RiEi_ANi3iji.€=5'
C3l`®  £3  N5  i2-$0  ~  tl{"iiil  Mar{LI
T€ i€fo no  4 2 i 5 7 `/8  f' a x  z$ 2 :3<L rj fj{}

Nlt_88i   780117»`t

Aer£ BE cERTIFIc*cloN NO. 149

fr"ri   la  c}iidad  dg  5anta  Marta,   a  !os  dc}ce  {i2)  dias  dei  nies  de  nDviembre  dai  ,3fro  3€i%  ask
r€3Lj"faircifi  Lfffi  el  fin  d€  formBiifar  ia  C®rfufica€isn  dr"  log  alumnae  de!  curse  d€l  AUXIHAPe  BE
EREFERREERJA,   e+   suserito   dir€ctQr   y   la   §ecretarfe   acadrinica   encargad@   argl   eENTRO   E}E
BDuCA€ISN  gN  8jiLUD  DEL  REAGDALENA  (CESMAG}  "GABRIEL  ANGULO",,    mt{iltj`:lisn
freatidi  mLted[dirite:b    Berrgto  No.  816  de  dicrembre  13  di51.sOLj,     aprobeda  er,  c*l  rvivcv?I  i/t.`Kafvioiia)
sesdn  rQsoiud6rt  Nor  2i82  de  ago5to  9  de  1`968,    modificada  mediante  ofdL`ndn2a  Nu.  02S ¢±
tijciembrE   23   de.   1`992   y   autorizada   par   ei   grinisteno   de   Salud   Nac3§Cjnal,    Pars   Q[®ngare  fjl
€€rfuficdtii}   de   Apll"jD   0CUPACIONAL  TECNICO   EN   AUXIIIAR   DE   ENFERftyEiiEL
i:(t]mpri3iedida  ia  sitLia€!6n  legal  y  atad€mica  ae  cada  urn  de  !es  que  cur5aron  y  c}iELoranron  ;u5
C;b:%4;°AScL{°5r*`:PL°n#€tn#c8¥'#e'AVu°£icL#%!'Dseep:RE£Ma€°£°i;gaar(e:i::.ffn':'C::;a:erfmFesu?

EPL`l;;dc!6j   y    documeriict    dt5    {de=.nt3dad    s.S   rel8cionan    a    continuacidfl,    RI\/ALDO   JIRE8EN££
KATrm§i{# INES,  !d€:n{if'i€add cSr` ]a cedula de dudadania  N®. 57.438.®®3 expedida art  5aFTds
Maits  {hiagdaien@),

Ls  pregente actid  es f€chada en f\to¥i€mbr€  12  cia 2$04 y rorrsEE dg veirgtisiete {27} aiumrio5 qua

;:sm#Dn:agr::n¥'%%:,?jE::esde¥¥ag#¥##£:#arp#REff£¥EFiE¥+aeFIAycierrac®n
k

F`imiada   y   sellade   per   ei   director  AF`igELRE®  fiffiu5*ftpife  1¥fiE5RO,   y   uttjRA  fiffasff§E&r®
GARCIA,  5acretarfa Afad€mica  (E).                                         „

Dads  e]i Santa  M&rfa, a ies dare {12) diras eel mss de rrorty`iem&re`ife 2004.

Firmado y S@llade

`\,,tiJ,rrp:irT..)

Ausin®ftB¥xp#ul*ENffR® ususRE rfeus
S¥grfas& REasBfaffdas i E}

I,                  xp,,

•*Lrfe±rue#m*£s3g€E¢ri€kfds&yTri&FRE#FiREFSisi:ia"



KATIUSKA  RIVALDO JIMENEZ
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KATIUSKA RIVALDO JI MENEZ

"M        Gt,,.¥„ „u,%','','}b.,I;,C;,u„`:`:„::I,:':;::,"'\,,.Rt,«h„•,v3.r`aprfon..(„     8AOcO¢:,\&Nrs
-rtyny3ah.RA

REsoluc!ONN.._o  9   4   0            I;,:"I,   ,p,`h  ,,.""„[%'`^i¥`m.2`<,'*(.)I-AAIA(*t^i\L,
iun»iAVBREIREi!flus!i«iE.zotaaD55OO

`[;I turil   i`i o3!iced8  Lr.em:ia tl€  L`t+i I`"(wi  `st\   St J.ii`iqu,  on  S6gur\iJt}d  y  .L`.il`nl  " ` {ti   . t;rtifty``

[`.   SEcft€lAHJ0   SECcloNAL  0E   SALU0  D€L  0El]ARTAIAENTIJ   DEI  M^GO^LENA,   9ri   u5p  dc   iuif3€uttatasI.gal.S..ii.£pcafa`lla€cr>nlailda.powlaR..o!uct6n4502d¢12012ttelMr.I.I.flo`ieS.iud,ProlectrorIScei3ly,

CONSI0ERANDO

Ova   e,    lJir`,qfr,Irso   de   i:`ilw    y    r`ole.cnJn    1'racal    ')ut<"  d>   1«   fL|.rdur.on   4}0<`    tel     `1;1`7     b~`)larlT."  I   r';aytx;.d¢`ii.iitii."IjjsticspraelDli)t§&itiaril(Iy.eJtcivnclQiiteiicprci@`ide&>qund.3ItSxi}u.ieneli.abapcfj>'8ar`j¢;8Lac(co`peli\rre`Ia,]§asSceletgrias3eer.an@iesyLlca,iiiil[!`.tlyC€,uL`

C¢9  RATlurskA  ltlES  RrvALD0   JmENEZ   d¢r4ifrocloi6i  cc>ri  cckila  `tr}  uLdania  I(o  S7438cO3  d@  Santi

¥u#`;|tic?gSt#|'oa:8%:cal#`®o|%"al:?;°#G|rfe.gt*+¥c#,¥aci®:3%8:`nt';;:;`!;a;%^rf£`:g,i+|£:#
61arfrfule2`toLaj{iLSQ{u¢wi¢se2de!2o12>presopltop,watot>i|i¢dcrmd9!8IH:enc®iJ¢S.twtal(Jttjt*rmk:I

rts CoC`.a?`pntes el §ides eri   a rwm.I ro lBrfi3

Ct.,`` ex¥rf:yf.ie ee  deSprarvfo tiRl  ccoreLjiii`n  unwso  lacoratine quo sa 6r®I]  y  h`*,c  i!8rfe  i.  bi,.Ijrnd  ii+.  w  pieserfe

;esolue ¢n.  sc  i`a  ^t.n!cade  Of  CuillLulinLonco Oe  ds  le¢ijrs  'rrs  angca;s  imm  el  o(oiijati>{enfo  |19  Ia  fuz.fy  lag  ihS

`t&ttjutij „,I y  sif\Dl e€i  c`\  tfatryo

i3\rg  a dr%``j'iijHilacton  Srosontada  xp  el  prlenen@rit..  b  8€iedila  sera   a  ¢ies:a¢io!n  rJe  sev.+x: `-¢t.  J€  Segu( it};rd

y  SSlud  i.I  e£  !rahajo  cenm   TourL¢iuir»  tii`  tat?5tef} d6  fa  a+oguridat  Gn  i..   Trat`3F)   lei.tt?rrf}D  cm  canpe de
~j%esift   a  Eje[,Lpri:on del  Srjlt;fiia  (je Ge``rio` de  SSgurdac]  y  Sa[\;a  I.n  ei  ;'8da{c   ,4peyo  ai  `„  al*iit}aiftls 4t;

lt.ngienE  r  ffgL,if#lal   l!uhis.i„ts    fuAITi¥;8n6iiiii>nlo  en  la  m`n}§lS.itfo.  tici  at crfen;i,  rli,   'idl*,{`    eel;{3ct^ir     y

Captlrfo.,

Ei  me/i{o  ¢8  k) €{£ue§!o,

R€SuELVE

4RTICulo    PR"Eao     fk)   Luoluflipjed   a   13   elp`i3s.i¢c   ¢n    ,i   itaTi€   it`ft,'i..    Ltifl`4jase    '!   |K9i.`i,?    w
``...`gurit.di`  y   f,Slut   €n  ei   l'at,iii.)   a   KATIUSRA  ltlES   RI\jAIDC}  JilrfeENE£    .1>t`lil.`,|h     ,  iii    ,I.\l  ilH  tl.  I  lil.a  I  t)

N'.   57¢38003   r`;ii¥lidd   ef`   Santa   M.rta   (lrtagiv@lena)    Teeirologo   on   Ceellin   dp   I.   Soqufld®d   en   al

Traba|o.  Ior`/8.do  camo cempo de acc!¢n la  Ejccuclon  del  5litema de  G.sudH  dB Soguridad  y  S.Iud e*

el   `.Ibajo.   rtyayn   ev`    las   actividedev   de   Hl8iei`®   y   Snguiidad   lndu5iibl     Acomplft.wlen`.a   in   li
lnvestis8cian  del  aceiden!8  dQ lraDajo` educacton   y  Copacttacl¢n,

ARTreuLo  S[SuWco:  La  L2r,B!`i:ci  tli)  qua  lraihi  til  ,ati¢~to  onto8of  Se  c,.r<e.3o  p¢,`r  `u»  ftymii`w  {Jt.  `'!„  f li)i

arcs, cc/tlckis  a partir de  18 epeof,,}H de  la  arc/8ent8  `€seu*ron  }I pedra nor  r{t".,v!ir!.1  i`)i  I Ill  lt~fi`I.t  qua

AR"C ULO  TERCERO:  Cim{ra fa  p/es¢nle Be so/uei&n prceede trrs  !iemui'sf. s {lo f?i*£`ruEL¥i  y ®]¢dcSn der\tru

ile res  l9,mros  pres3rue5  pot el  co fiigo  C`orit±ncftyso AJJrl.i`vstialicos

08do on  Sanla  Marta  a  D,T.C,H, loi

Nor:lf*ou;S+VC?ffilAse
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KATIUSKA RIVALDO JIMENEZ

EL  DEPARTAMENTO  0E GEST16N  HUMANA  DE  LA

CLINICA  DE  LA  MUJER  S  A

CERTIFICA

Que  la  Sei`loia  KATlusKA  INES  RIVALDO  J!MENEZ,  identificada  con  la  cedula

de  ciuc!.idania  No.  57.438.003,  estuvo  vincuJada  a  esta  empresa  con  conlralo  a

lermino   lijo   desde   el   20      de   mayci   de   2011    has!a   el   20   dc}   enero   de   2013,

de+semF`erialldo el  cargc)  cle AuXILAR  DE  ENFERMEFtlA.

Es`a  c,c}nslaricia  8e  exriicje  a  solicilud  do  la  interesada,  y  s©  'irm.1  a  log  doce    (00)

dias  Llc~l  Ji`es  de  Abr(I   de  2015

'\V',

i,..,.ild
XNIE         AL    =*N

I,ri,gi,1(,16  ,lw'



KATIUSKA  RIVALDO JIMENEZ

HERNANDO  LACOUTURE  DANGOND

N IT 4.972.649-4

AGRICULTURA Y  GANADER[A

HACE  CONSTAR:

Que  la  sefiora,  KATIUSRA  INES  RIVALDO  JIMENEZ  ldentificada
con    la   c6dula    de   ciucladania    No.    57.438.003,    labc)r6   en    esta
empresa  desde  el  08  de  junio  de  2018  hasta  el   07  de   marzo  de
2019,   a   trav€s   de   contrato   a   termino   Fijo,   y     desempeFiando   el
cargo     de    ASISTENTE     DE    SALUD     Y    SEGURIDAD     EN     EL
TRABAJO.

La  presence  se  expide  en  la  ciudad  de  Santa  Marta  a  los  Siete   (07)
dias  del  mes  de  Marzo  de  2019  como  constancia  c!e  trabajo.

Atentamente,

Gerente (E)
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