FORMATO UNICO
ENTIDAD RECEPTORA
3 HOJA DE VIDA
L Persona Natural
Uit y Oden (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
1 DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES
RODRIGUEZ MENDOZA YERLY KATHERINE
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERO NACIONALIDAD PAlS
ce. S&"Ci E PAS No. 1010166348 F@Om OO [con (R ExTRANERO QO coomsi
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE o NUMERO D.M.
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
CALLE 32 167 sur san femnando
FECHA DIA Elmes Loz Jao [ 1988 |
PAIS COLOMBIA PAlS COLOMBIA DEPTO  CUNDINAMARCA
DEPTO BOGOTA. DC. MUNICIPIO CAQUEZA
MUNICIPIO S0GOTA. DLC. TELEFONO 3106691403 EMAL  katherodriguez1526@gmail.com

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6. A 110. DE EDUCACION BASICA
SECUNDARIA Y MEDIA )
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO ] BASICA SECUNDARIA
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1 I z | v | ¢ | & e | r | & | @ 00 | x| mes | 12 [ a0 | 2002
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! ESTAHA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD No. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION No. DE TARJETA
ENIDO PROFESIONAL
ACADEMICA APROBADOS . o 0BTl VES o
PREGRADO 10 X PSICOLOGIA 12 010
POSTGRADO 1 X ESPECIALIZACION EN GERENCIA
PREGRADO 9 X TRABAJO SOCIAL 04 2026

3 EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
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Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)

INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS O TITULOS TERMINACION
HORAS S/ NO OBTENIDOS MES ANO

POLITECNICO EDUCACION INFORMAL X TALENTO HUMANO 1 2015
UNAD EDUCACION INFORMAL X EMPRENDIMIENTO E INOVACION 12 2017
SEDEEDUCACION EDUCACION INFORMAL 60 X PROMOCION EN SALUD 03 2018
COLOMBIA LIDER EDUCACION INFORMAL 80 X DIPLOMADO EN POLITICAS PUBLICAS 1 2025

4 IDIOMAS

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

LO HABLA LOLEE LO ESCRIBE
IDIOMA
R| B | m8 sBtm| R| B|M
ESPANOL X

EXPERIENCIA LABORAL

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3106691403 pa| 19 | mes| o3 | amo| 2025 oa| 2 | mes| 12 | Ao | 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO AUXILIAE ADMINISTRATIVO
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA CAQUEZA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

8480224 . pa| o7 [ mes| o6 [ amo| 2024 pa | 21 | mes| 12 | ano | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

050 AUXILIAR ADMINISTRATIVO AREA DE GESTION DOCUMENTAL Y

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA CAQUEZA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3102440956 pa| 27| mes|[ o1 | a0 2023 pa| 31 | mes|[ o5 | a0 | 2024
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASISTENTE ADMINISTRATIVO GES ACTIVIDAD DE ARCHIVO Y GESTION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAls

SUPERINTENDENCIA DE NOTARIADO Y REGISTRO X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD

CUNDINAMARCA CAQUEZA

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8480220 Da | 24 | mes|[ o1 | ano| 2022 pia | a1 | mes| 12 | a0 | 2022
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASISTENTE ADMINISTRATIVO Il ACTIVIDAD DE ARCHIVO Y GESTION CALLE 3 null null ESQUINA PARQUE DE LOS COLORES

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8481111 pia| ot | mes| o7 [ amo]| 2021 pa | 31 | mes| 12 [ o | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASISTENTE ATENCION CIUDADANO AREA DE SIAU CALLE 5N 5A 80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8481111 pa| 20 | wmes| o4 | aio| 2021 Dia | 30 [ mes| o6 | a0 | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASESOR ATENCION AL CIUDADANO | AREA DE SIAU CALLE 5 5A 80
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
HOSPITAL SAN RAFAEL DE CAQUEZA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8480111 pa| o1 | mes| oo | amo [ 2020 Da | 28 | mes| o4 | amo | 2021
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA FACTURACION AVENIDA 5N 5A 80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | Pals
HOSPITAL SAN RAFAEL NIVEL I X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS ) FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8481111 pa| ot | mes| oo | amo| 2020 pa | 30 | mes| 12 | am | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASISTENTE ADMINISTRATIVO Il ADMI-ASISTENCIAL CALLE 5 5A 80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
ESE HOSPITAL SAN RAFAEL DE CAQUEZA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8480551 pa| ot | mes| o7 | amo]| 202 pa | 31 | mes| o8 | a0 | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA FACTURACION CALLE 5N 5 80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
HOSPITAL SAN RAFAEL NIVEL I X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8481111 pa| o | mes| o7 | | 2020 pia | 30 | mes| o8 [ anmo | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ASISTENTE Il AATENCION AL CIUDADANO Y ARCHI CALLE 5 5A 80
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
HOSPITAL SAN RAFAEL DE CAQUEZA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8480551 pa| 12 | mes| o3 | amo| 202 pia | 30 | wmes| o6 | Ao | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
AUX FACTURACION FACTURACION CALLE5573

~ap
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EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAlS
EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL SAN RAFAEL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8480551 pa| 12 | mes| o2 | amo| 2020 pa| 30 [ mes|[ o6 | a0 | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA FACTURACION CALLE 5573

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD \ PUBLICA | PRIVADA | PAIS
EMTELCO SA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
CUNDINAMARCA CAQUEZA
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
312548458 oa| 13| mes| 10 | ano| 2018 o | o1 | mes| o2 | amo | 2020
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
CONTRATISTA ASISTENCIAL CARRERA 69N 98A 11 Floresta Bogot4, Bogota

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
: SERVICIOS COOPERATIVOS DE ORIENTE X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
31321554 pia| 18 | mes| o5 | amo| 2017 o | 13 | mes| o2 [ amo | 2018
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
COORDINADORA TALENTO HUMANO ADMINISTRATIVO CALLE 3 2 49 caqueza

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS
BAZAK SA X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
320444596 Dia| o8 | mes| o8 [ amo| 2014 | Da| 23 | mes| 12 | 4o | 2016
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
COORDINADORA TAL HUMANO IN-HOU ADMINISTRATIVO Bogota

EXPERIENCIALABORAL DOCENTE
EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA | PRIVADA |PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
Dia: | IMes: I JAﬁo.‘ | Dia: l | Mes: I I Afio: l

AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION
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TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION ~
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 5 0
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 3 . 1
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 2 6
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI_NOX ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON LA
ADMINISTRACION PUBLICA .

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON VERACES,

Ciudad y fecha de diligenciamiento Yedy Kechheiine Qotl"{i“‘c 1{@“]0“1

26 DE JUNIO DE 2026.

FIRNMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FREN 0S8 DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO

SOPORTE.
27 de julio de 2026 _ N HviCS.
\——/
Ciudad y fecha NOMBRE Y}IR%A DEL JEFE DE PERSOWAL O DE CON RA‘@S

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co



http://www.runclonpubllca.gov.co

