FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
Uberod y Orden (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) ' NOMBRES
GRISALES CASTILLO JAPXON EHYNMON
PAIS
IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD
g%CUMENTOCDEE o Pis No. g135734 FOM ) N8 Q)| co- ) EXTRANJERO (O  coLomsia
LIBRETA MILITAR :
PRIMERA CLASE ® SEGUNDA CLASE O NUMERO 6136734 D.M. 17
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CALLE 73A BIS - 11 73 1| Bis -23 Casa Petecuy 1
e DIA | 2 | mes | 05 |aRo IJ79 |
PAIS _ COLOMBIA -PAIS COLOMBIA DEPTO  VALLE DEL CAUCA
DEPTO VALLE DEL CAUCA MUNICIPIO CALI
MUNICIPIO TULUA - e TELEFONO 4327998 EMAIL ehynmon@yahoo.com.co
2 FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA ) ; s :
EDUCACION BASICA - TITULO OBTENIDO | BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA- e v “SECUNDARIA : e - FECHA DE GRADO
i R o A b 6 r | e | e 10° DS Mes | o7 | avo | 1998

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

TC (T ECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (T ECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) 5 poc (DOCTORADO O PHD)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY)

MODAé'IDAD | No.SEMESTREs | = GRADUADO WOMBRE DE LOSESTUDIOS O TiTuLo | TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA |~ APROBADOS = — .~ OBTENDO OF.
Sl e S LND ; : MES ANO PROFESIONAL
TICENCTADA EN EDUCACION BASICR
PREGRADO 10 X

CON ENFASIS EN CIENCAS NATURALES 12

2014
Y EDU. AMBIENTAL

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL)

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
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Peareoria Nafyral

'll),vb‘: AnE s LN SR g LY e i)

A e a8 e NOMARE CE LOS FEIIMALIOM
INSTITUCION WODALIDAD Yo, TOTHL Hotns ESTUDIOS O FITULOS
& N QRTENIDDS MES ARICE
| PTG SRS — |
.
(SIS ORIOUE 105 IDIOMAS DIFERENTES AL EBPANOL OUE SAEIA LEL. ESCAIBE OF FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (M6)
10 maBLA 074 4 LO ESCRIBE
IDIOMA
; wlelm]| | e |lw| r | e |me
RELADIDNE 54 EXPERIENGIA LABORAL © DE PRESTADION DE SERVIIOS EN ESTRICTO OROEN CRONOLOGICO COMENZANDO FOR EL ACTUAL
EMPLED © COMTRATO ANTERIGR
EMPRESA D ENTIDAD PUBLICA FRIVADA | PAIS
ALCALDIA DE SANTIAGO DE GALI X COLOMBIA
DEPARTAMENTD WMUNCIAIO CORREQ ELEGTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUGA CAl
TELEFONDE : FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRQ
o it on] 2 | ws]| 0 | ae] a3 | ow] 7 | Mes| 12 | Asa| 2
BARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGA BIRECCION
DAB/LNS CONTRATIETA 4142 SECRETARIA BE EDUCAGCON AYEMIDA 2 NORTE 10 70
EWPLED O CONTRATO ANTERGR
EMPREEA © ENTIDAD PUgLcA | FRYARA | PAIS
ALCALDIA DE BANTIAGO DE CALL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUINICIPIO CORREQ ELECTROMICQ ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA oA D ELEGTRONCO ENTI
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
g sriand O] 24 [ wes] o | a| 21 | om| 3 [ mes| 10 | | 202
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
04972013 CONTRATISTA 4143, SECRETARIA DE EDUCACION AVENIDA 2 NORTE 10 70
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6 EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL :DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
‘Pla: | }Mes: | }Aﬁo: : I ¢ I Mes: | | Afio; I
AREA DE CONOCIMIENTO - |NniveL ebucaTivo - . : | DIRECCION o
7 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA
INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES ~ -
SRR S " TIEMPO DE EXPERIENCIA i
. OCUPACION
SR s -~ ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0. 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

8 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

{

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI NOX ME ENCUENTRO DENTRO DE:LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL

ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
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 50. DE LA LEY 190/95)

Ciudad y fecha de diligenciamiento 6CWJ“QQ‘ a C‘JQ M /\()l'(\ 2 d& 2025

'/5’00)(01/\ ?}{&Mﬂ‘{m Glﬁj Un

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

ts:ERnFlco QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUEAAN SIDO PRESENTADOS COMO
OPORTE. it e : - -

14 Sara Mercedes Rodas Soto bt
NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funclonpublica.gov.co
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