FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 480 y 443 do 1998}

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (D DE CASADA) NOMBRES
MONTOYA RUEDA DAWID FELIPE
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERC NACIONALIDAD PAIS
cc. CE. PAS No. 1110802180 FOM @ e (cor (R EXTRANERD (O cowmsa
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE ® NLHAERO 1730842779 DA 16
FECHA ¥ LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CALLE 18 101 99 CALI
FECHA
EG o [o9]mes [12]ano | 00 |
PAlS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DERTO  VALLE DEL CAUCA
DEFTO CASANARE MUNICIPIG CALI
MUNICIPIO YOPAL TELEFONO EMAIL  DAVIDMONTOYADIGHOTMAIL COM
2 FORMACION ACADEMICA
EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARGUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 10, A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 1to. OE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA ¥ MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO O8TENIDO | EDUCACION MEDIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADD
HERERE | s e | r | # | o 1o+ " Mes | 12 | w0 | 2016
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADOD)
BILGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO. EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA.
TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESFECIALIZADA) UN {UNIVERSITARIA}
ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADD O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESICNAL (SI £5TA HA 5IDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
OBTEN) PROFESIONAL
ACADEMICA APROBADOS o s MDD povs ——
PREGRADO 12 X DERECHO 06 2023 433754
k EDUGCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMAND
EDUCACION PARA EL TRABAJGO Y EL DESARROLLO HUMANO
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO. EN LA MODALIDAD. ESCRIBA'
INF (EDUCACION INFORMAL} TR_DES (EDUCACION PARA £t TRABAJD Y EL DESARROLLO) HUMANG)
GRADUADO TERMINACION
NOMBRE DE LOS ESTUDIOS
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS Py s O TITUL OS OATENINOS P g




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyas 190 do 1985, 489 y 443 de 1990)

INSTITUCION

MODALIDAD

GRADUADO
No. TOTAL HORAS

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION

8t NO

O TITULOS OBTENIDOS MES Afl0

4 IDIOMAS

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

1DIOMA

LOHABLA LOLEE

LO ESCRIBE

MB MB R

B | MB

5 EXPERIENGLA LABORAL

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

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS

SEE USA TOURS x  |coiomen

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

VALLE DEL CAUCA cALl

TELEFONOS FECHA OE INGRESO FECHA DE RETIRO

e Do | 6 | tes| 07 | ato| 2026 | Do | 13 | mes| 09 | 4o | 2024

CARGD O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AGENTE DE OPERAGIONES AREA DE OPERACIONES CALLE 13A 100 35 TORRE EMPRESARIAL DE CIUDAD JARDIN
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

CENTRO DE ESTUDIOS OCURACIQNALES CEQ ® COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

VALLE DEL CAUCA TULUA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

JLi3dszag b | 11 | tes| 02 | ato| 2023 | o | 28 | ses| 41 [ amo | 202

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

DOCENTE TECNICO EOUCACION TECNICO LABORAL CARRERA 28 33 47 TULUA
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EMPLEOQ O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
ABOGADO LITIGANTE x COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELEGCTRONICO ENTIDA
VALLE DEL CAUCA LA UNION o 2
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIROD

113414
3113414939 pia | 12 | mes| o5 | amo]| 2022 [ o] 16 | mes| o8 | a0 | 202
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ABOGADO-DEPENDIENTE JUDICIAL DEPENDIENTE JUDICIAL CALLE 18 14 80 LA UNION VALLE

boue T
5 EXPERIENCIA LABDRAL DOCENTES % 74
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIRIO CORRED ELECTRONICO

TELEEONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dio: I Iuas: | |Mo: | Dia: | | Mos | I Afe: I
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

TIEMPD TOTAL DE EXPERIENCIA

|

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

SRR TIEMPO DE EXPERIENCIA

AROS MESES
SERVIDOR POBLICO ’ 0 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 8
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 0 0
EXPERIENGCLA DOCENTE o o




FORMATO COMPLETO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 da 19598)

8 FIRMA DEL SERVIDOR POBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE 51 __ N(:%JE ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVIC!IOS CON

LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS +EGALES. CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATOQ UNICO DE KOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO So. DE LA LEY 190/95).

Ciudad y fecha de diligenciamiento 23 e 61@)!‘( L N \o v Q a1
wh

FIRKA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIDNES DEL JEF&DE RECURSDS HUMANOS Y10 CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SID8) CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN $IDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE. \)\
C"‘] 21 ‘Bl < P\{i Cﬂ‘zxr. \\l Lo 2g \%E’R’ \}O‘D{‘:’)de ol ’

Cfudad yfacha NDMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

UNEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No DISSCIITIT0 PAGIHA WED wwvw Tuncienpublice gov.co




