ENTIDAD RECEPTORA

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

Libertod y Orden

L DATOS PERSONALES

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 110. OE

EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA)

PRIA:!ER APELLIBO SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES
~L)aron Dr‘mds Tyan(y Z:c/?‘/é
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO nacionaLoAD 7/ < pals
ce®ceQOQrasQO N MO | cor & extranero O
LIBRETA MILITAR
pRIMERACLASE (O secunoactase O NUMERO DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA ola [1.7] mes 0.8 avo 17 32.3 Colfe 4 338 57 oo *7,,,/,;4/
PAIS (}O/Om é/a PAlS Colom é/c) DEpTo(jona/:nAmr)f(‘)
DEPTO Dog ode' D.C. municpo Sanle T
MUNICIPIO joyo‘/a 'D.c TELEFONO 373 206397 EmAL ‘ency BF67Yagyme T

( EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: K
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1o | 20 | 30 | 46 | 50 | 60 | 70 | 80 | 50 | 10 | X MES ARO
[z0] J
EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
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 | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS st | NO O TITULO OBTENIDO MES ARO PROFESIONAL
TPLECIA LIZACTOY [y GE2<oCla ped
QST & AL 3 X TRAlER] o  Fyrtar O oy (210 B |2
seeeeace | 10 X 00ow70 )0 642 o6l1le? 191 22495

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

pocies
IDIOMA LoHABLA | LOLEE | LOESCRIBE
R|8|mMe|R[B[M8|R [B [MB

1 %

iy

o\

Powered by @ CamScanner



https://v3.camscanner.com/user/download

K] EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 do 1095, 480 y 443 do 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COME

MNZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

NOTA:

S1 REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL. IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

EMPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
éoéﬂlnocfo,\ C/(' Cu,-,(-,*,[nc,n'\a,a(a Y4 /,'o/om\ é'ﬁ
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDA
30{/040’ D. &, Bogod <’ 0. c / /
TELEFONOS FECHA DE INGRESO / FECHA DE RETIRO /
607 7470000 oia 5] wes 03 avo [Z2:2.7 | ol 2.9 ves 7,3 afio [2.0.2.5
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
@RpuIRivEs - Fig Rreo de Gestion ?;{/ra Cell: 24a 53 40
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
2
Subred inte rach, of Dervicios de Salod y
Suy gc¢ c;y den A A % /Jm ZJ:
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD  //
,BGJO‘/ q O-cC. gcqc-/c‘ /
TELEFONOS FECHA DE INGRESO I FECHA DE RETIRO
607 38491740 DIA MES[E aRo (2,92, 4 | Dia 3,71 meslos ANolz.cJ.,-t]
CARGO Q CONTRATO DEPENDENCIA DIRE?I’ON
(7:/0-"7( /05/6 Pic 5._» c/[;)‘é/f('c ﬁrf& (7’5/ Prec (‘0/ 7# 39-4¢
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
ESA O ENTIDAD P PUBLICA | PRIVADA | PAIS
EMZjEQ /IT ﬂ[é t/r' j’fv" crox [‘/E rf)c-/r{'/ ~er y (-o /7,'14 &
7;» cielen b <
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
,Zoyo-/c' D.c 'ZDDJO‘/C 0 .c.
TELAFONOS FECHA DE INGRESO | FECHA DE RETIRO
bo7- 384 9166 DIA IQ 4] Mes [9F] aRo 2o 2,3 |ola mes [0, 1] ano 2 ,012,4
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
0({0,, ol 90,—ra/a/ ?!/(z ,fg_);/r/ P 50/0}/€«Z/r_ (‘0//r 7#/ 3?--;/0/
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
 EMPRESA o ENT]DAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
_D(,[,-.,_ ,‘ raffv c/c De uflogné -o/v0/ ¥ f;»/o ">
Guy OCcid e Is ‘<
DEPARTAMENTO . MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
o§7C neg o
TELEFONOS ’ FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
@1 3699760 ola Z.7) wes [0.7) avo (22,2, 3 | oin B.0) wes 0.6] ano [2,0,2.3]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Layos 100 do 1005, 469 y 443 da 1008)

3 EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO ACTUAL 0 CONTHATO WGENTE

PUDLICA]V l-'HlVADA [ PAIS

EMPRESA O ENTIDAD

Oué::‘JC/rn(r:Zi'air. t/c Eprvicivs ok I»/lof N Y

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORRED ELECTRONICO ENTIOAD
’Bcdo«/—L' 0.c _Bo\‘cju-/c. D. ¢

TELEFONOS FECHA DE INGRESO / FECHA DE RETIRO

€07 389?74@ DIA l/ll-q MES IDJ‘7| ANO Izlolzlﬂ DIA MES@ A0 —Z_ii_é

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCIOH

Odorts lo so Onicodd ovd  |hwp Sotid Aren Saled Bhlda Ol 94t 29 44

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Sob J In rc:nfc :/r 51"“’!'&35/’ J?/vr/—iv' /~ / /
5(ff r‘n 14 o (o rnbrg
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQO ELECTRONICO ENTIDAD
50‘50“{( L C jOJo—/c_' L. C
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO /}/
' 5 & & - %
4 877070 DIA b:” MESlOIZI ANOICPJ—[ZI DIA MESANO'___*.__." 2:2£ |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Oo/or”é)/ P’CJ -"?/“J/Qd/f‘ P/C ,{70"/16/ 7?,&//(5 /’4//(‘ ¢ 39 -2k

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

é"CC’/ {7‘5/#&(4 Jf —)Frvff’l’-ﬂ(/[‘ JQ/C(/J(/" N

(7(':‘)’ cn 7€

(/lc/s)m &/ ¢

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
1o J
ﬁo{z}o—/c' D.c ZOJO'/C’ O. e / [
TELEFONOS FECHA DE INGRESO / FECHA DE RETIRO ’
4 37907¢e oia [0.7] mes [2.7] ano [20.2.7] | oia [2,7] wmes [o,1] ARO [2.0,2.2]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
0(/0,1/\:/0:3?'5’ J?/Lc//’!/(c Arec oot Pic Caflr 9 3 %-44
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD / PUBLICA PRIVADA PAIS
,n/ivz o6 Cc:c/‘“'{'/fJJ/nré )"/-JQ/J,-/.a ] 55, /’-r/mro > s ./cw,.\ bie
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
(&’Cl'lon\JJ(C- f)r:)7v'/d
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
. 5§52 30 :
317 230523 pia .5 wes [0.8 aro [€.22.1] | oia [37) mes [2.2] aro £ 1,2,7]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
{ . / 4 :
:r'(o/'/U’ch [)IC 50/¢,r\/ PZ/(‘J ?JC ’_/)Zy/(,c/ //DUL /((.’. (6//f' 5 ) b’“ é('w

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA |
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3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD
(Acrbyul/ov 10 0(/00}0/05;/ (o

PUBLICA

X

PRIVADA PAIS

Folarmnih yé

CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

Jra)r" 7 Oc"/orv/u}a‘ju g(n(" rJ

DEPARTAMENTO MUNICIPIO
Bogc-/c' 3ojo 44
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
773 6097932 oia 0,7] meslo.£ ano [20.7.4 pia 0.7] MESMANOEES-_D
CARGO O CONTRATQ ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
Ao e O(’/o«\#o/aj,c‘ (—a//f & FE B~ 2

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

Consultovio V(/an% IOJ’ o

PUBLICA

X

PRIVADA PAIS

/)O/J Mﬁ// Q

CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

L‘o’im# /o e,

NOTA: S| REQUIE

RE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTAHOJA.

DEPARTAMENTO MUNICIPIO
Bojods' & ¢ BOjc-J: . 2.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
2738092472 oia P71 wmes P.2] ano 26,72 oia 2.7 mes[72] amo (2,02 &
CARGO O CONTRATO ) / 7{) / DEPENDENCIA DIRECCION
tonfolage - coorde OTemuiafy  fhee Cc/mfa/aa e | Cate # 338 gy
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
2
(’(,)MC"’( FOJ{J/KQ jh}?/ X /(\/Q,\~41q
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
3()\?0?[&( B')JL 0/4.' L.
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DlA MES ANO DIA MES C‘fg’l ARO l?, 8 4
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION ]
[),/Q,,.—I—u/cjc‘ B oo de (‘(/On-/u/c:r,c Aveniote Y7 G -33 0~
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
fe= PUBLICA PRIVADA PAIS
EMPRESA O EN TI?AD B p 6 7, ]
7//399,*/2/ Anch s G170 - Olicen b (o lorbic
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
oyace é&r‘(&n Oé /G L verra
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3 P§122€ oia [2.7] wmes 23 aro [£.22.9 | ola mes (33 ano [2a22]
NTRATO L DEPENDENCIA DIRECCION
CARGO O CO ol ” n / o / f / Iz sak sl
Cleneres Hice cc (LOlo~Ad (O [ {‘omnerd 6 ) &
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Loyos 190 do 10805, 489 y 443 do 1908)

4 TIEMPQ TOTAL DE EXPERIENCIA

——

INDIQUE E
LTIEMPO TOTAL DE sy EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ARIOS Y MESES.

r\ TIEMPO DE EXPERIENCIA

OCUPACION

ARIOS MESES
SERVIDOR PUBLICO = 7
)
e
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO = o
{ (g8 ]
[ .

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

0 O
o

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA (I / ‘g

q}-\( 5 FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO ® ME ENC!éJTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E PiCCM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

P,

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M| ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA. SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

—_ / =
D d € 1o =
Ciudad y fecha de diligenciamiento, — 9:/ @ /"- // rQ O Z@
| FIRMA DEL ss?évu;@;dauco O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

/

E HAN SIDO PRESENTADOS COMO

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTO
SOPORTE.

P)(X}\U/\n D,C -t wee® 2016k

Ciu PERSONAL O DE CONTRATOS
Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA W#E £

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800817770 PAGINA WEB: www.funclonpublica.gov.co 3
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