FORMATO UNICO FITIDAD RECERTOR

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 430 y 443 de 1998)

Liberted y Orden
DATOS PERSONALES
FRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO [ DE GASADA ) NOMERES
VIVES GARCIA ANA MARIA
DOGUMENTO DE IDENTIFIGAGIGH SEXO MNAGIONALIDAD rals
cCxCEC pPas () No. 1140902798 Fxm O | coLx extranero O
LIERETA MILITAR
PRIMERACLASE () sEcunpaclase (O nOMERO DM
FECHA ¥ LUGAR DE NAGIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENGIA
. . CALLE 20 NUMERC 1-51
FECHA  pia MES afiofaps, |
PAiS COLOMBIA PAIS COLOMBIA DEPTO MAGDALENA
DEPTO MAGDALENA MUNICIPIO _CIENAGA
MUNICIPIO CIENAGA TELEFONO 3216063054 EMAIL _ ANAMARIAVIVES22@

2% FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL OLTIMO GRADD APROBADOC (105 GRADOS DE 1o. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN & LOS GRADOS Bo. A 110. OE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIAL

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
| PROMARIA EECLM ARILA MEDA FECHA DE GRADO 10 20 .I 5 |
| lo.| 2. 3o 4o | S Bo Fo | 8o So 1D | X ‘ MES |_|__| AR ‘:_‘ J

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO ¥ POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTC EM ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLGGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA). UM (UNIVERSITARIA),

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERD DE LA TARJETA PROFESIONAL (S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEYY.

MORALIDAL. . e SEMESTRES. | GRARUADG. NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINAGION | No. DE TARJETA

AGADEMICA | APROBADGS st | me O TITULO OETENIDO MES ARD PROFESIONAL
Lial Ay LY A4y " A Falatatsbrd
N L4 Fay LT ZT FiIguaveT

06

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HAELA. LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEM (B O MUY BIEN (ME

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE

CXOML R|B|MB|R |B (ME(R (B |MB

INGLES pL i P




3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 439 y 443 de 1993)

EMFRESA O ENTIDAD

EMPLED ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVIGIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO FOR EL ACTUAL

PUEBLICA PRIVADA PAlS

DEFPARTAMENTOD MUNICIPIC CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO

pia [ ] mes[ Jano[ ] |oia [ ] mes[ Jaio[ | |
CARGO O CONTRATO ACTLUAL DEFPENDENCIA DIREGGIGN

EMFRESA O ENTIDAD

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

PUBLICA PRIVADA PAIS

EMPRESA O ENTIDAD

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

DEFARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGHA DE RETIRO

pia [ ] mes[, Jamo[ o ||oia[ ] mes[, Jaio[
CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA DIREGGIGN

PUBLIGA PRIVADA FAlS

DEFARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONIGD ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGHA DE RETIRO

oia [ ] wmes[ Jao[ | |oia[ ] mes[, Jaio[, ]
CARGO O CONTRATO DEFENDENCIA DIRECGISN

EMPRESA O ENTIDAD

EMPLED O CONTRATO ANTERIOR

PUBLIGA PRIVADA PAlS

DEFARTAMENTO MUNICIPI CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FEGHA DE RETIRG

pia [ ] mes[ Jao [ ] |oia [ ] mes [ ]aio [y ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECGIGN




4

FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leyes 190 de 1985, 459 y 443 de 1993)

SERVIDOR PUBLICO

IMDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS ¥ MESES.

OGUPACION

TIEMPO DE EXPERIENCIA

ARios

MESES

EMFLEADD DEL SECTOR FRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

TOTAL TIEMFO EXPERIENCIA

PATIDLIDAD DEL ORDEN CONSTITLAC i0
CION DE SERVIC

PARATODOS LOS EFEC
WERACES. (ARTICULO 55. DE LALEY 190/95

Ciudad y fecha de diligenciamiento

MAMIFIESTO BAMD LA GRAVEDAD DEL JURMIENTOD QUE 81 [ )

28 de Agosto del 2024

(. ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INMABILIDAD E INCOM.
MAL OLEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUDLICOS O PARA CELEDRAR CONTRATOS DE PRESTA
ON LA ADMINISTRACION PODLICA

3 LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VID,

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

i
/

Barranguilla

FiRtLLA DEL SERVIDOR PUBLICO © CONTRATISTA

SOPORTE

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AL SUM INESTRADA HA SI00 CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS

Ciudad y fecha

LIFA CRATINTA MACWIMAL AIRARSITTTA CAGILA WIFR® wans finsinnnihiles nns rs

NOMERE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATCS



