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FORMATO UNICO
ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

PRIMER APELLIDO 
FLOREZ

SEGUNDO APELLIDO (0 DE CASADA) 
TIQUE

NOMBRES

CLAUDIA PATRICIA

PAISDOCUMENTO DE IDENTIFICACION 
C.C. ® C.E.

GENERO NACIONALIDAD

O O No- oF © M O NB O COL. EXTRANJERO COLOMBIAPAS 1105057476

LIBRETA MILITAR 
PRIMERACLASE O OSEGUNDA CLASE NUMERO D.M.

FECHA YLUGAR DE NACIMIENTO DIRECClON DE CORRESPONDENCIA

CARRERA 7N 10 73 CASA SANTA ISABELFECHA
DIA | 05 | MES | 06 | ANO 

COLOMBIA

1989

PAiSPAlS COLOMBIA DEPTO CUNDINAMARCA

SIBATI=MUNICIPIODEPTO CUNDINAMARCA

TELEFONO 3133262 EMAIL florezclaudial 15@gmail.comGIRARDOTMUNICIPIO

FORMACION ACADEMICA

EDUCACI6N BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 6o. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 11o DE EDUCAClON 
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCAClON BASICA TlTULO OBTENIDO BASICA SECUNDARIA

PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

ANO1° 2° 3° 4° ixr5° 6° 7° 8° 9° 10° MES 12 2006

EDUCACldN SUPERIOR (PREGRADO YPOSTGRADO)

DILIGENCE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECN6LOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZAClCN) MG (MAESTRiA O MAGISTER)

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

DOC (DOCTORADO O PHD)

EDUCAClON PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO

EDUCAClON PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO; EN LA MODALIDAD. ESCRIBA.

INF (EDUCAClON INFORMAL) TRJOES (EDUCAClON PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANO)
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

ESPECiFIQUE IQS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) 0 MUY BIEN (MB)

LOLEE LO ESCRIBELO HABLA
IDIOM A

R B MB R B MBR B MB

RELACIONE SU EXPERIENCE LABORAL O DE PRESTAClON DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL

EMPLEO 0 CONTRATO ANTERIOR

PAlSPUBUCA PRIVADAEMPRESA O ENTIDAD
SUPERINTENDENCE DE NOTAREDO Y REGISTRO X COLOMBIA

CORREO ELECTRdNICO ENTIDADDEPARTAMENTO
CUNDINAMARCA

MUNICIPIO
SOACHA

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIROtelEfonos
5769698 Dia 28 Mes 12 2016 Dla 03 Mes 03 aho 2026

DIRECClON 
CALLE 14 7 56

CARGO O CONTRATO ACTUAL 
AUXILIAR ADMINISTRATIVO

DEPENDENCIA 
GRUPO JURIDICO

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

PLJBLICA PAlS
COLOMBIA

EMPRESA O ENTIDAD 
ALCALDE DE COYAIMA

PRIVADA
X

CORREO ELECTRONICO ENTIDADMUNICIPIO
COYAIMA

DEPARTAMENTO
TOLIMA

telEfonos FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia Afio02 Mes 01 2012 Dla 31 Mes 12 Afio 2015

DIRECClON
CARRERA 3 CON CALLE 3 ESQUINA

CARGO O CONTRATO ACTUAL 
CONTRATISTA

DEPENDENCIA 
GESTION SOCIAL
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

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

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

PUBLICAEMPRESA O ENTIDAD 
ALCALDIA DE COYAIMA

PAlSPRIVADA
X COLOMBIA

DEPARTAMENTO
TOLIMA

CORREO ELECTRONICO ENTIDADMUNICIPIO
COYAIMA

tel£fonos
2278475

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

01Dia Mes 01 Aflo 2011 D/a 31 Mes 12 AHo 2011

CARGO O CONTRATO ACTUAL 
CONTRATISTA

DIRECClON
CARRERA 3 CON CALLE 3 ESQUINA

DEPENDENCIA 
APOYO A SALUD PUBLICA

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

PUBLICA PAlSEMPRESA O ENTIDAD 
ALCALDIA DE COYAIMA

PRIVADA
X COLOMBIA

CORREO ELECTRONICO ENTIDADDEPARTAMENTO
TOLIMA

MUNICIPIO
COYAIMA

tel£fonos
2278475

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

Dia 02 Mes 01 A/io 2009 Dia 31 Mes 12 Aho 2010

DIRECClON
CARRERA 3 CON CALLE 3 ESQUINA

CARGO O CONTRATO ACTUAL 
CONTRATISTA

DEPENDENCIA 
SALUD PUBLICA

9.4 U 3:1 A i' [*! 1 r/il

EXPERIENCES DEL DOCENTE

PAlSINSTITUClON EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA

DEPARTAMENTO CORREO ELECTRONICOMUNICIPIO

FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIROtelEfonos
Aflo: Mes: Aho:Dia: Mes: Dia:

DIRECClONAREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO

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

TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPAClON

ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO 9 2

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 0 0

6 11TRABAJADOR INDEPENDIENTE

0EXPERIENCIA DOCENTE 0
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FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA
Persona Natural

(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
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MANIFESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI_NO X_ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL 
ORDEN CONSTITUCIONAL 0 LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS 0 PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTAClON DE SERVICIOS CON 
LAADMINISTRAClON PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Ml ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON 
VERACES, (ARTiCULO 5o. DE LA LEY 190/95).

CLAUDIA FLOREZCiudad y fecha de diligenciamiento

26 de junto del 2026, Sibate, Cundinamarca

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMAClON AQUi SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FKNTE A kOS DO< 
SOPORTE. 0W I

ITOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO

27 de julio de 2026 HMCS

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSON\£> DE CONTRATOSCiudad y fecha

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