FORMATO UNICO
’i&:\ ENTIDAD RECEPTORA
t.; HOJA DE VIDA

I Persona Natural
{Leyes 190 ce 1985, 489 y 443 do 1098)

PRIMER APELLIDG SEGUNDO APELLIDOD (O DIF CASADA) NOMBRES

VALENCIA QUESADA ANDRES FELIFE

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD Pajs

ce. @ce O eas O No. j1aq0m67 FOM ) ne O] coL- (®) EXTRANERO O coomsn
[IBRETA MILITAR

PRIMERA CI ASE O SEGUNDA CLASE ® NUMERO 1144077676 oM, 17

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

FEGHA DIA MES Elm’lo

PAlS COLOMBIA PAlS DEPTO

DEPTD BOGOTA. D.C. MUNICIPIC

MUNICIPIO BOGOTYA. D.C, TELEFONO EMAIL  andresvalenciaSe@gmail com

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 10, A 6o, DE BACHILI ERATO EQUIVALEN A LOS GRADODS Bo. A 110. DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO I BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1° I 2 I 3¢ l 4 I 5° &' | ™ l o I 9 w0 I D o MES I 05 | ARO I 2005

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADC Y POSTGRADO)
DRIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLGGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL {TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC {DOCTORABO O PHD)
RELACIONE Al FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL [S1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

EBUCACION

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANG

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN LA MODALIDAD, ESCIRIEA.

INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES [EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
GRADUADO NOMBRE DE LOS TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. 1OTAL HORAS ESTUDIOS O TITULOS

S NO OBTENIDOS MES ANO




4 IDiOMAS

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

iLeves 190 de 1995, 409 y 442 de 1998)

ESPECIEIGUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HASLA. LEE, ESCRIGE DE £ DRMA, REGULAR (R), BIEM (B) O MUY BIEN (M8)

I2I0O0A

LO HABLA LOLEE

LO ESCRIRE

R 8 MB R 8 ME

R 3 MB

5 EXPERIENCIA LABORAL

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL & DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRIGTS ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL AGTUAL

EMPLED Q CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD puBLICA | PrivacA | PalS
GOBERNACION DE MALLE DEL CAUCA % COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAG
WALLE DEL CAUTA CALI

TELEFONDS FECIA DE INGHESO FECHA DE RETIRO

6200000 oia | 1t | wtes r 10 l o | 2024 Dlo I 1w [ aes| 12 I Ao | 2024
CARGO O COMIRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIAN

CONTRATISTA PREST. SERV SECRETARIA DE CONVIVENCIA Y SEGURIDAD CARRFRAE ENTRE CALLE QY 10

EMPLED O COMERATD ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS

GOBERNACIGN DE VALLE DEL CAUCA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIFIC CORRED ELECTRONICO ENTIDAD

VALLE DEL GAUCA caLl

TELEFONOS FEGHA DE INGRESG FECHA DE RETIRO

6200000 o | 18 [ ses | or | 4t l 2024 Dia |30 | Mos [ oo | a0 | 2024
CARGO O CONTIRATO AGTUAL DEPENDENGIA DIRECCION

050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO SECRETARIA DE GONVIVENCIA Y SECURIDAD CARRERA 68 10

EMPLED 0O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA FrIvAcA | PAIS

GOBERNAGION DE VALLE DEL CAUCA X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIDAD

VALLE DEL CAUTA cALl

TELEFONOS FECHA DE INGREEQ rECHA DE RETIRO

6200000 pia | 12 | nes] s | nio ] 2024 pio | 30 | mes] uwe | A | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA OIRECTION

050 AUXILIAR ADRINISTRATIVO SECRETARIA € CONVIVEMCIA Y SEGURIDAD CARRERA 6 Y 10 10




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 150 de 1905, 489 y 443 de 1998)

EXPERIENCIA LABORAL DOCENTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
i I }\4&5‘ l }Um I Dia: I I Rdes: I I A [
AREA DE CONOCIMIENTO MNIVEL EDUCATIVO DIRECCION

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANDS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION -
AROS MESES

SERVIDOR PUBLICO (] 5

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0

TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0

EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

T o e

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTR

ATISTA

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 PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTA

DOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO S0, DE LA LEY 190/95),

U

FIRMA DEL SERVIDDR PUBLICO © CONTRATISTA

Ciudad y fecha de diligenciamiento

/1




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyas 190 do 1005, 483 y 443 de 100E)

9 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURS0S HUMANOS Y/O CONTRATDS

¥ 4
CERTIFICO OUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADATRENTE LS OCUMENTOS QUE HAM SIDO PRESENTADDS COMO
SOPORTE
.
Cluden y fechs NOMBRE Y FilAA DEL JEFE DE PERSONAL © BE CONTRATOS

LINEA QRATUITA BE ATEHEION AL CLIENTE Ne. 320002 7770 PAGINA WER: www.funcicopublien gov.co




