Uberody Oren

FORMATO COMPLETO -
HOJA DE VIDA

- Persona Natural
(Ley’és 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
|

ENTIDAD RECEPTORA

1 DATOS PEASONALES

PRIMER APELLIDO
ESTRADA

SEGUNDOY ELUDO (O DE CASADA)

NOMBRES
ANORES FELIPE

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION
cc. C.E. O PAS

No. ]' m' 8436875

NACIONALIDAD PAIS
COL. ® EXTRANJERO O COLOMBIA

LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE ® SEGUNDA CLASE O

- 1018436675 " ERCUNT

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA DIk MEs A,ﬂ

.~ DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

"_;,«j_CALLE 11 A 70 35 APT 202 TORRE 2 NUEVO REY

DEPTO VALLE DEL CAUCA ' E ; MUNFGIPIO
i,
I

PAIS COLOMBIA .

i
P

MUNICIPIO CALl

COLOMBIA DEPTO

VALLE DEL CAUCA

TELEFONO -

- EMATL  andresestradasanchez?1@gmait.com

2 FORMACION ACADEMICA o

EDUCACION BASICA Y MEDIA : . i

BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

§- .
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRAIJOS DE 10. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 80. A 110. DE EDUCACION

- g

EDUCACION BASICA["

TITULO OBTENIDO |  BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA . v - sEcul MEDIA . FECHA DE GRADO
v | 2 | [ ¢ | s e | 7~ | % 0 | mes | o7 [ a0 | 2008

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO) - [ﬁ

TC {TECNICA) TL (TECNOLOGICA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) !

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICYO ORDEN CRONOLOGICG l’EN MODALIDAD 'ACADEMICA, ESCHIBA

.TE_ (TECNOLOGICA ESPECIALIZAD A)

Ed

UN (UNIVERSITARIA)

DOC {DOCTQRADQ O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TAHJETA PROFESIOFAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNALEY).

MODALIDAD No. SEMESTRES |+ G.’?‘Q‘f’m ﬂ ! NOMBH'E DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS I 1 . " OBTENIDO PROFESIONAL
| = Noi-| TR MES RO
PAOFESIONAL EN MED|OS
P
REGRADO 8 X Auaolovlgu B 03 2013

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y £L DESARROLLO HUMANO

T

EDUCACION FARA EL TRABAJO ¥ EL DESARRDLLO HUMANO ‘|l

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLGGICO; EN LA MODALIDAD, ESCARIBA:
INF (EDUCACION INFORMALY

TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)




FORMATO COMPLETOii

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

INSTITUCION

MODALIDAD

NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION

No. TOTAL HORAS

c ﬂTULOS QBTENIDOS MES ANO

4 IDIDMAS

i
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA. REGULAR (R}, BIEN {B) O MUY BIEN (MB)

1DIOMA

LO HABLA

LO ESCRIBE

MB IR

8 | M8

S EXPERIENCIA LABORAL ’

S

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION OE SERVICIOS EN ESTRlCTO OHDEN F{ONULOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR;

EMPRESA O ENTIDAD pusLica | pPrivadA' | pals ]
GOBEANACION DE VALLE DEL CAUCA X B CO!}DMBI#
) :
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI .
TELEFONOS < b FECHA DE INGRESO M FECHA DE RETIRQ
6200000 oia | 19 | Mes| o2 | o [ 2024] | Dia | 20 | wes [ o4 | At | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCGIA " B D!HECGION
“PRESTAR SERVICIOS PROFESIONA SECRETARIA DE DESARROLLO EconoM co ¥ 4
EMPLEOC O CONTRATO ANTERLOB
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA, | PAls .
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA X . |coiomBia
A
DEPARTAMENTO . |Municipio - - L. i | conmeo ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA - |cau ’ P
TELEFONOS FECHA DE INGRESO 5 . .- % ] FECHA DE RETIRO
via | 14 | mes| o2 | Aﬁol 3 | om ] f mos| 12 | a0 | 2023
CARGO O CONTRATO ACTLIAL DEPENDENCIA 5y | pmeccion
1484/2008 - PROFESIONAL OFICINA PARA LA TRANSPARENCIA DE LA Gssﬁ On| CALLE 88 62




FOHMATO COMPLETO .
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. Persona Natural
{Layss 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

L

EMPLEQ O CONTRATO ANTERICR

EMPRESA O ENTIDAD
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA

 PUBLICA PRIVADA | PAfS
e

COLOMBIA

municiero L

DEPARTAMENTO ; CORREC ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI e .
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
ia | 0o [Pmes{¥11 foamo]| 2022 | om| 3 [wmes|[ 12 [ a0 [ oo
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA }: = DIRECCION
CONTRATISTA OFICINA TRANSRARENGCIA DE LA GESTION CALLE&-570pigo 7
EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD .+ PUBLICA PRIVADA | PAIS
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA X oo : COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO i CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALl » i _
TELEFONOS L FECHA DE INGRES FECHA DE RETIRO
pia | 11 [imes]| o1 [ aro] 2002 1 0m] % [ mes| o8 | amo | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA 1" B - . |owmeccion
PROFESIONAL OFIGINA PARA LA TRANSPARENCIA CALLE 8 5 70 OFICINA 703
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA Q ENTIDAD ! pUBLICA PRIVADA | PAfS
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA o an X COLOMBIA
DEPARTAMENTO s | MunictPio CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI L
TELEFONOS FECHA DE INGRESO . »  FECHA DE RETIRO
pia| 05 [imes| 00 | Ao a2t [ o] 31 [ mes| 12 [ aio | 0
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA 7 : DIRECCION
PROFESIONAL OFICINA PARA LA TRANSPARENCIA CARRERA 5
q’rglPLEo O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD ﬁ PUBLICA PRIVADA | PAlS
GOBERNACION DE VALLE DEL CAUCA N COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO : CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI o - ~
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
pis | 18 |iMes| 0t | ato] 2021 [ Dm| a0 [ mes| o6 | ato | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENGIA " Lo DIRECCION
CONTRATISTA OFICINA PARA LATRANSPARENCIA DE LA GESTION | Sin direccion
EMPLEO Q CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD . tF pUBLICA PRIVADA | PAlS
ASAMBLEA DEPARTAMENTAL DEL VALLE DEL CAUCA L . CQLOMBIA e
DEPARTAMENTO MUNICIPIO : CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
VALLE DEL CAUCA CALI { -
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia| 25 fitmes| ios | arc] Taore [ o] a1 [ Mes| 12 | aso |  eos
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA E S DIRECCION
ASISTENTE ASAMBLEA CALLES B8 B0
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FORMATO COMPLETO‘

HOJA DE VIDA

_ Persona Natural -
{LeySs 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

R

. C

6 EXPERIENCIA LABCRAL DOCENTE . E%
S i

B

EXPERIENC!AS DEL DOC Nl;f
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA PA{S
C]H
DEPAATAMENTO <. {MUNICIPIO N i CORAEQ ELECTRONICC
TELEFONOS FECHA DE INGRESO - FECHA DE RETIRO
Dia: I Pdss: I hﬁa: Ofa: I [ Mss: I I Affo: I
AREA DE CONOCIMIENTO MIVEL EDUCATIVO DIRECCION .
iNDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERC DE AROS Y MES;;E“S;. i Ei
: ' HIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION co sEw NG :
] - o ANOS MESES
vl
SERVIDOR PUBLICO 2 3
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO . oz* 0
; y
TRABAJADOR INDEPENDIENTE -0 ! 7
EXPERIENCIA DOCENTE K i 0
7

8 FIRMA OEL SERVIDOR PLBLICO O CONTRATISTA

LA ADMINISTRACION PUSLICA

VERACES, {ARTICULO 50. DE LA LEY 190/35).

Ciudad y fecha de diligenciamiento

MANIFIESTQ BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S __

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, 6EFITIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS

‘#

EN

NO __ ME ENCUENTHO DENTHO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEQS PUBLICOS 0 PARA CELEBF{AR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

EL PRESENTE F’ORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

Y oot feupe o

= = FIRMA DEL SERV IDOR PUBLICC O CONTRATISTA
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FORMATO COMPLETO

HOJA DE VIDA

- Persona Natural
(Leyes 180 de 1985, 489 y 442 de 1998)

,(
i

9 OHSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/Q CONTRATOS

l.'

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQU( SUMINISTRADA HA SIDO ONSTATADj FFIEN'I'E A Los DOCUMENTOS OUE HAN SiDC PRESENTADQS COMO

@ \lwwelo \A

i'r!
1 5

3

Ciudad y fecha E ) édOMBHE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CUENTE No. G18000917770 PAGINA WEB: vww.lunclenpmlm.wv,en

K
i



