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 EL ACTUAL.

EMPLEC ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD

Hocors Olondto Sordos.

PUBLICA

PRIVADA

0

PAIS

Colomba .

LEE LY.

DEPAR‘T%MENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
QoA OmMOT C. Coqa I leepenolgee | (e
TELEFONOS FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRO

DiA |3 MEs O3] ARo [zt £

pia 1,6 mes &3] avo 62,0

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECC.‘ONOT {:‘( :}6 ﬁﬁ e ;
Avcilor de farvwocia . foumaca, B 16-1co

EMPLEO O CONTRATOANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
Dricovenia \a Tloweota . b s Go\om ba,
DEPAR TAMENIJ"D MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cond wowmores Z \EQQO\TO
TELEFONOS FECHADEINGRESO FECHA DE RETIRO

pla [, ] mes [01] ano [2803] | oia [ ] mes [0F avo [z008

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
Auxiliae de Toowoco | Fovmoca .

EMPLED O CONTRATOANTERIOR .
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEFPARTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pla[, ] mes[ ] avo[ . |oia[ ] mes[ ] ano[ ;.

CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLED O CONTRATOANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS

FECHA DE INGRESO

pa[ ] mes[, ] aco[ .|

FECHA DE RETIRO

DlAl 1 | MES' | IANOLI A ‘

CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMANUEVAMENTE ESTA HOJA .

DIRECCION




F OR MATO U N IC 0 ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

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

Liberra;i ¥ Orden

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA ) NOMBRES

Pod < ope Be Hyon Do donsoe\O.
DOCUMEN TOEJ.JE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAlS

cc@ceOrmsQO no. 10203\ 291\3 FAMO | cor. Oexrraniero O

LIBRETAMILITAR

priveractase O secunpactase O NuMero D.M
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHAPAIS pia 2.} wes 0] avo &2, Cro &AM 4-20
DEPTO Cond OO O pais __CoO\OMmb o pepTo CHONAWMOMATTO
MUNICIPIO )OS Iy MUNICIPIO € EOQIONTT |
TELEFONO _SPATTPBI  eyacnaszsd il @

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 6o, A11o. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA)

s

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO: 1

PRIMARIA SECUNDARIA mebi | FecHADEGRADO B3 hiller AT (o
(o |2 |30 | &X | 6o |70 [ 2. |80 | 10 X MES E ANO _ J

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO YPOSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICAESCRIBA:

TC (TEGN!CAJ. 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 (SI ESTA HASIDO PREVISTA EN UNALEY).
MODALIDAD No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS S NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL

: 2 o e 2 s \

C e X lecmc0 Avrilae de Droaerd 12 [z olole

——d

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

)
Lo HABI A LOIFE LOFSCRIBE

ID/OMA

R|{BIMBE|R|B|MB|R |B |[MB




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

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

(@ TIEMPO DE EXPERIENCIA )
OCUPAGION

ANOS MESES

/'U;(.\\ic'.r; AE fotmaco. 2 iy

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SIO NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-

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

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MIANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/85).

== T 2 —_— > ‘,j‘f‘p’)

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 @ OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS GUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO SOPQORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.goveco
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