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FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

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

 

 
ENTIDAD RECEPTORA 

 

 
 

 

 

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 ) 

EDUCACIÓN BÁSICA TÍTULO OBTENIDO BASICA SECUNDARIA 

PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO 

1° 2° 3° 4° 5° 6° 7° 8° 9° 10° 1X1° MES 12 AÑO 1988 

 

EDUCACIÓN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO) 

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

 
TC (TÉCNICA) TL (TECNOLÓGICA) TE (TECNÓLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA) 

 
ES (ESPECIALIZACIÓN) MG (MAESTRÍA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD) 

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

 
MODALIDAD 

 
No. SEMESTRES GRADUADO 

 
NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TÍTULO TERMINACIÓN 

 
No. DE TARJETA 

ACADÉMICA APROBADOS 
SI NO 

OBTENIDO 
MES AÑO 

PROFESIONAL 

PREGRADO 10 X  ZOOTECNIA 12 2006 15723 

 

 

 

1 DATOS PERSONALES 

4 IDIOMAS 

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCIÓN DE CORRESPONDENCIA 

FECHA CALLE 27 36 26 Urbanizacion Nueva Jerusalen 8 
DIA 25  MES 05  AÑO 

PAÍS COLOMBIA PAÍS COLOMBIA DEPTO META 

DEPTO BOYACÁ MUNICIPIO VILLAVICENCIO 

MUNICIPIO TOCA TELÉFONO 3115373866 EMAIL guiocely@gmail.com 

D.M. 1 74333138 NÚMERO SEGUNDA CLASE X 

LIBRETA MILITAR 

PRIMERA CLASE 

PAÍS 

COLOMBIA EXTRANJERO X COL. 

NACIONALIDAD 

X M NB 

SEXO 

F 

DOCUMENTO DE IDENTIFICACIÓN 

C.C. X C.E. PAS No. 74333138 

NOMBRES 

CLAUDIO 

SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) 

CELY 

PRIMER APELLIDO 

GUIO 

1967 

2 FORMACIÓN ACADÉMICA 

3 EDUCACIÓN PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO 

EDUCACIÓN PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO 

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

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

mailto:guiocely@gmail.com
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ESPECÍFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAÑOL 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 

INGLÉS 
X   X   X   

 

 

 
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día 07 Mes 02 Año 2022 Día 09 Mes 11 Año 2022 

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA 

A NIVEL NACIONAL 

DIRECCIÓN 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD 

TECNIGAN 
PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

BOGOTÁ. D.C. 
MUNICIPIO 

BOGOTÁ. D.C. 
CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día 14 Mes 09 Año 2007 Día 20 Mes 08 Año 2008 

CARGO O CONTRATO ACTUAL 

CONTRATISTA 
DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

Sin dirección 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD 

UNITROPICO 
PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día 14 Mes 07 Año 2006 Día 21 Mes 11 Año 2006 

CARGO O CONTRATO ACTUAL 

CONTRATISTA 
DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

Sin dirección 

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR 

EMPRESA O ENTIDAD 

UMATA 
PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

BOGOTÁ. D.C. 
MUNICIPIO 

BOGOTÁ. D.C. 
CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día 01 Mes 07 Año 2003 Día 30 Mes 12 Año 2003 

CARGO O CONTRATO ACTUAL 

CONTRATISTA 

DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

Sin dirección 

5 EXPERIENCIA LABORAL 

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

EMPRESA O ENTIDAD 

COMITE DE SANIDAD ANIMAL CSA 
PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO ENTIDAD 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día 02 Mes 02 Año 1990 Día 15 Mes 12 Año 1994 

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIÓN 

 

 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

BOYACÁ 
MUNICIPIO 

SOGAMOSO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 23 Mes: 07 Año: 2004 Día: 10 Mes: 12 Año: 2004 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 17 Mes: 06 Año: 2005 Día: 16 Mes: 12 Año: 2005 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 23 Mes: 06 Año: 2005 Día: 06 Mes: 09 Año: 2005 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 20 Mes: 02 Año: 2006 Día: 22 Mes: 07 Año: 2006 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE 
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EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 04 Mes: 09 Año: 2006 Día: 30 Mes: 11 Año: 2006 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 04 Mes: 06 Año: 2007 Día: 30 Mes: 11 Año: 2007 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 

CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 30 Mes: 04 Año: 2008 Día: 23 Mes: 09 Año: 2008 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 24 Mes: 06 Año: 2009 Día: 26 Mes: 11 Año: 2009 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 03 Mes: 06 Año: 2010 Día: 13 Mes: 12 Año: 2010 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 



FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

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

5 

 

 

 
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 14 Mes: 06 Año: 2011 Día: 30 Mes: 06 Año: 2011 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 12 Mes: 07 Año: 2011 Día: 15 Mes: 12 Año: 2011 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 

CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 16 Mes: 02 Año: 2012 Día: 04 Mes: 07 Año: 2012 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 18 Mes: 07 Año: 2012 Día: 02 Mes: 12 Año: 2012 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 05 Mes: 02 Año: 2013 Día: 15 Mes: 12 Año: 2013 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 
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EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 18 Mes: 01 Año: 2014 Día: 12 Mes: 12 Año: 2014 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 12 Mes: 02 Año: 2015 Día: 11 Mes: 12 Año: 2015 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 

CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 05 Mes: 02 Año: 2016 Día: 02 Mes: 08 Año: 2016 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 16 Mes: 11 Año: 2016 Día: 16 Mes: 12 Año: 2016 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 30 Mes: 01 Año: 2017 Día: 15 Mes: 12 Año: 2017 

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 
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EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

FUNDACION UNIVERSITARIA FCV 
PÚBLICA PRIVADA 

X 

PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

CASANARE 
MUNICIPIO 

YOPAL 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 25 Mes: 07 Año: 2018 Día: 30 Mes: 10 Año: 2018 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

POSTGRADO 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

GUAVIARE 
MUNICIPIO 

SAN JOSÉ DEL GUAVIARE 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 31 Mes: 01 Año: 2019 Día: 06 Mes: 09 Año: 2019 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

POSTGRADO 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

GUAVIARE 
MUNICIPIO 

SAN JOSÉ DEL GUAVIARE 

CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 15 Mes: 10 Año: 2019 Día: 18 Mes: 12 Año: 2019 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

POSTGRADO 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

GUAVIARE 
MUNICIPIO 

SAN JOSÉ DEL GUAVIARE 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 03 Mes: 04 Año: 2020 Día: 16 Mes: 12 Año: 2020 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

POSTGRADO 
DIRECCIÓN 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA PÚBLICA PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

GUAVIARE 
MUNICIPIO 

SAN JOSÉ DEL GUAVIARE 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 25 Mes: 03 Año: 2021 Día: 18 Mes: 12 Año: 2021 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

PREGRADO 
DIRECCIÓN 
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EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA-GUAVIARE 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

GUAVIARE 
MUNICIPIO 

SAN JOSÉ DEL GUAVIARE 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 12 Mes: 07 Año: 2021 Día: 25 Mes: 03 Año: 2021 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

EDUCACION MEDIA 
DIRECCIÓN 

Carrera 19 C No. 16-48 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS 

3115373866 

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 07 Mes: 02 Año: 2022 Día: 08 Mes: 11 Año: 2022 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

PREGRADO 
DIRECCIÓN 

Km 12 via Puerto lopez 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 

CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS 

3115373866 

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 16 Mes: 02 Año: 2023 Día: 16 Mes: 12 Año: 2023 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

PREGRADO 
DIRECCIÓN 

Km 12 via Puerto lopez 

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE 

INSTITUCIÓN EDUCATIVA 

SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE-SENA- 
PÚBLICA 

X 
PRIVADA PAÍS 

COLOMBIA 

DEPARTAMENTO 

META 
MUNICIPIO 

VILLAVICENCIO 
CORREO ELECTRÓNICO 

TELÉFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 

Día: 05 Mes: 02 Año: 2024 Día: 17 Mes: 12 Año: 2024 

AREA DE CONOCIMIENTO 

AGRONOMIA, VETERINARIA Y AFINES 
NIVEL EDUCATIVO 

PREGRADO 
DIRECCIÓN 

calle 27 S No 36 - 26 



FORMATO ÚNICO 

HOJA DE VIDA 
Persona Natural 

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

9 

 

 

 
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NÚMERO DE AÑOS Y MESES 

 

 
 

 

OCUPACIÓN 
TIEMPO DE EXPERIENCIA 

AÑOS MESES 

SERVIDOR PÚBLICO 0 9 

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 4 10 

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 1 8 

EXPERIENCIA DOCENTE 13 6 

 

 

 

 

LÍNEA GRATUITA DE ATENCIÓN AL CLIENTE No. 018000917770 PÁGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co 

7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA 

8 FIRMA DEL SERVIDOR PÚBLICO O CONTRATISTA 

 
MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI NO ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL 
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PÚBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACIÓN DE SERVICIOS CON LA 
ADMINISTRACIÓN PÚBLICA 

 
PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO ÚNICO DE HOJA DE VIDA, SON VERACES, 
(ARTÍCULO 5o. DE LA LEY 190/95). 

 

 

Ciudad y fecha de diligenciamiento       Villavicencio, 27/01/2025 
 
 

 
FIRMA DEL SERVIDOR PÚBLICO O CONTRATISTA 

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS 

CERTIFICO QUE LA INFORMACIÓN AQUÍ SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO 
SOPORTE. 

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

ELIANA CONSTANZA TELLO ZAMBRANO12/02/2025

http://www.funcionpublica.gov.co/










No



CERTIFICADO DE AFILIACIÓN AL POS DE EPS SANITAS

La EPS SANITAS en desarrollo de su programa especial para la garantía y prestación del Plan Obligatorio de Salud denominado EPS SANITAS,

CERTIFICA

Que Claudio    Guio  Cely, identificado(a) con CC  número 74333138, está registrado(a) en el POS DE EPS SANITAS con la siguiente información:

TIPO Y NÚMERO DE IDENTIFICACIÓN CC   74333138

NOMBRES Y APELLIDOS Claudio    Guio  Cely

TIPO DE AFILIADO  Titular

PARENTESCO   Titular

FECHA DE NACIMIENTO 25/05/1967

ESTADO DE LA AFILIACIÓN    0 Tiene Derecho A Cobertura Integral

CAUSA ESTADO DE AFILIACIÓN 10 - Cobertura Integral

FECHA DE INGRESO A EPS SANITAS  30/07/2002

FECHA DE RETIRO LABORAL / EPS SANITAS Activo(a)  

SEMANAS COTIZADAS EN EPS SANITAS  474 semanas

SEMANAS COTIZADAS EN OTRA EPS Sin semanas reportadas en EPS SANITAS

SEMANAS COTIZADAS EN ÚLTIMO AÑO 51 semanas

RÉGIMEN Contributivo

FECHA DE AFILIACIÓN AL RÉGIMEN 10/06/2011 

NIVEL SISBEN No aplica

EMPLEADOR(ES)*

CEDULA DE CIUDADANIA 74333138 CLAUDIO  GUIO CELY  
Desde  01/03/2024  - Vigente CEDULA DE CIUDADANIA 74333138 
CLAUDIO  GUIO CELY  Desde  01/05/2020  Hasta  29/02/2024

Generado por interfaces

ESTE DOCUMENTO "NO ES VÁLIDO" PARA LA PRESTACIÓN DEL SERVICIO, NI PARA TRASLADOS.

26/01/2025



LA ADMINISTRADORA COLOMBIANA DE PENSIONES - COLPENSIONES

CERTIFICA QUE

Verificada la base de datos de afiliados, el/la señor/a CLAUDIO GUIO CELY  identificado/a con documento de
identidad Cédula de Ciudadanía número 74333138, se encuentra afiliado/a desde 01/05/2013 al Régimen de Prima
Media  con  Prestación  Definida  (RPM)  administrado  por  la  Administradora  Colombiana  de  Pensiones
COLPENSIONES.

La presente certificación se expide en Bogotá, el día 26 de enero de 2025.

Nota:  Certificado  generado  desde  la  página  Web.  Este  documento  no  es  válido  para  el  reconocimiento  de
prestaciones  económicas,  está  sujeto  a  verificación  y  no  tiene  costo  alguno.

Rosa Mercedes Nino Amaya
Dirección de Afiliaciones



 



 

 



 



 



FECHA: 27/01/2025 No. 25180110000518

La suscrita Directora Técnica de la Dirección de Impuestos Municipales de la Alcaldía de Villavicencio - Meta:

CERTIFICA:
Que verificado en la base de datos del Sistema se encontró inscrito el siguiente Contribuyente:

INFORMACIÓN DEL CONTRIBUYENTE
1. Número de Identificación Tributaria

74333138
D.V.

6
2. Tipo de Contribuyente

NATURAL
3. Régimen

SIMPLIFICADO 
4.Razón Social y/o Nombre del Propietario

CLAUDIO GUIO CELY
5. Fecha de Inscripción

25/04/2022
6. Estado 

ACTIVO
7. Fecha de Cancelación 8. ¿Es Retenedor?

NO
9. ¿Es Auto Retenedor?

NO
10. ¿Es Temporal?

NO
11. Identificación del Representante legal

74333138
12. Nombre Representante legal o Propietario

CLAUDIO GUIO CELY

UBICACIÓN
13. Dirección Principal

CALLE 27 SUR # 36 - 2
14. Ciudad

VILLAVICENCIO
15. Departamento

META
16. Barrio

NUEVA JELUSALEN
17. Correo Electrónico

GUIOCELY@GMAIL.COM
18. Teléfono

3115373866
19. Código Postal

CLASIFICACIÓN
Actividades Código Código CIIU Fecha de Inicio

Actividad Principal 8544 0 01/07/2021

Actividad Secundaría

Actividad Terciaría

Otros

INFORMACIÓN DE ESTABLECIMIENTOS
Matricula M. Nombre del Establecimiento Dirección Fecha de Apertura Fecha de Cierre

Se expide el 27 de enero del 2025 en el Municipio de Villavicencio - Meta.

Firma del Responsable

MYRIAM LUCIA FRANCO RUIZ
Directora Técnica de Impuestos Municipales

Esta firma tiene validez de conformidad con el Decreto 2150 de 1995, autorizada por la Resolución No. 089 de 2018, 
modificada por la Resolución No. 189 de 2021

Proyectó: JCMANCERA


