FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEPTORA
Persona Natural
Uibetod y Ordon (Loyos 190 do 1995, 480 y 443 de 1998)
T DATOS PERSONALES

PRINMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
ARANGO CAMPO DANIELA ISABEL
DOCUMENTO DE IDENTIFICAGION GENERO NACIONALIDAD PAlS
ce. ®ce O ras O No. 1083027504 FOM QMO |cor @ Exmrauero ()  coLomsia
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA < CALLE 28 19M 19 manzana 28 casa 19 urbanizacion el parque

DA [ 20 |mes [ 08 ]ano [ 1907 |
PAlS COLOMBIA PAls COLOMBIA DEPTO  MAGDALENA
DEPTO MAGDALENA MUNICIPIO SANTA MARTA
MUNICIPIO SANTA MARTA TELEFONO EMAIL  danlarangocampo@gmail.com

2 2" FORMACION ACADEMICA,

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 10, A 60, DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 11c. DE EDUCACION BASICA
SECUNDARIA Y MEDIA )
_EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO [ BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA eV SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
312 J 2 I 3% l 4° l LY 6° l 7" I 8° r 9° 10° | D, & MES [ 11 | ANO [ 2013
EDUCACIGN SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADQ)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD No. SEMESTRES RCRARUADC NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No, DE TARJETA
: OBTENIDO = PROFESIONAL
ACADEMICA ~ APROBADOS o e DO e o
PREGRADO 8 X ENFERMERIA 09 2020
EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANQ
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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G NSETas No, TOTAL GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULOS TERMINACION
INSTI N HORAS sl NO OBTENIDOS MES A0
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X GESTION DEL DUELO -GD- 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
EDUGLIC TRABAJO Y DESARROLLO| 70 X SOPORTE CARDIOVASCULAR -ACLS- 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X SOPORTE VITAL BASICO -8LS- 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
ATENCION A VICTIMAS DE ATAQUES
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X R e BUIVICE8 AGe: 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 150 X DIPLOMADO DE VACUNACION -PAI- 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
ATENCION INTEGRAL A VICTIMAS DE
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X TR RELSE Sl ave 10 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL TOMA TRANSPORTE Y CONSERVACION
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X DE MUESTRAS DE LABORATORIO 11 2024
HUMANO CLINICO -TML-
EDUCACION PARA EL DIPLOMADO DE UNIDAD DE CUIDADOS
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 150 X INTENSIVOS ADULTO PEDIATRICO Y 1 2024
HUMANO NEONATAL -UPN-
EDUCACION PARA EL
ASESORIA EN SALUD SEXUAL Y
SELICHS qonD AJ%ES ESSRRO"LO 5 % REPRODUCTIVA -ASR- 20/11/2024 ° 1 2024
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X CUIDADO Y DETECC%ON DELDONANTE- o
HUMANO 3
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO) 45 X BASICO DE CUIDADOS PALIATIVOS -CP-| 11 2024
HUMANO
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X INSTITUCIONES AMIGAS DE LAMUERYY 4 2024
LA INFANCIA -IAMI- 2
HUMANO
EDUCACION PARA EL ATENCION INTEGRAL DE
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X ENFERMEDADES PREVALENTES DE LA| 11 2024
HUMANO INFANCIA CLINICO -AIEPI-
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO| 45 X HUMANIZACION EN SERVICIOS DE 12 2024
O SALUD -HSS- 2
EDUCACION PARA EL
EDUCLIC TRABAJO Y DESARROLLO 45 X BASICO DE PRIMERQS AUXILIOS -PA- 12 2024
HUMANO :

IDIOMAS.
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MB
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE! HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (8) O MUY BIEN (MB)

LO HABLA

LOLEE

LO ESCRIBE

IDIOMA

B

mB

MB

R

8 MB

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO PCR EL ACTUAL

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAI
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X GOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
4385007 Dia | 02 [ Mes| 04 [ ano] 2025 | pia | [ wes | | 4o |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA ‘ DIRECCION
ENFERMERA PROFESIONAL "HOSPITALIZACION® CARRERA 14 23 42 BARRIO ALCAZARES
EMPLEO O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA ~ | PAl
ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MENDEZ BARRENECHE X GOLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
MAGDALENA SANTA MARTA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
6054365007 pia | 31 [ Mes [ ot [ ano | 2025 oia | | mes [ [ Ao |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEFENDENCIA DIRECCION
CARGO ENFERMERA PROFESIONAL "HOSPITALIZACION" CARRERA 14 23 42 hospital universitario julic mendez

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAl

Cargando... X GOLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIRIO. CORREO ELEC

MAGDALENA SANTA MARTA TRONICO ENTIDAD
, TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3107280497

oia [ 20 | Mes [ 02 [ 460 [ 2023 oa | 26 | aas [ o3 | 4o ] 2024

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

10129/2013 COORDINADORA "CONSULTA EXTERNA" CARRERA 5 25 46 ciinca ol prado Barra of prade
f EMPLEO Q CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD pPUBLICA PRIVADA | pAl

SOMESA- CLINICA ELPRADO X SOLOMBIA
| DEPARTAMENTO MUNICIPIO GORREO ELEC

TRONICO ENTI

MAGDALENA SANTA MARTA ENTIRaR

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3107280497 pia | 09 | Mes| 12 T ano | 2020 | o | 19 T ades [ o2 T 2 [ 2023
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ENFERMERA PROFESIONAL "HOSPITALIZACION CARRERA 5 25 46 BARRIO EL PRADO
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EXPERENERTRRCRATBECERTE

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA  PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: l P\Aes: l }Ano: l Dia: l l Mes: l l Afio: l
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO ; DIRECCION

" TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA 1 It

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA

" OCUPACION / =
s ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO . 0 5
EMPLEADO DEL SECTOR F’RIVADO 3 3
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

- FIRMADELSERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTALLL

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 MI ANOTADGS EN EL PRESENTE FORMATO UN
VERACES, (ARTICULO 0. DE LA LEY 190/95). IS9 BE HOIA bE VIDA. sqn

Ciudad y fecha de d/’/igenciam/'eﬁto /50’7’3 ,jé' Yy %7 U/ql” Q- /é G’é //O 1625.
‘ »@m’?’éy A< - :

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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\OBSERVACIGNES DEL JEFE bE RECURSOS HUMANOS Y/0 CONTRATOS

Ciudad y fecha

. ‘NOMBRE YFIRMA DEL‘JEFE DE PERSONAL O DE CONT, RATOS
UINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 012000917770 PAGINA W.EB: www.funclonp, I

ublica.gov.co
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