FORMATO UNICO

ENTIDAD RECEéTORA

HOJA DE VIDA

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

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (O DE CASADA) NOMBRES &
LADINO CELY JOSE ALIRIO

DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERD NACIONALIDAD RAIS
ce. & ce O s No 4 168.972 FOM Qv (Of con (3) EXTRANJERO O " COLOMBIA
LIBRETA MILITAR :
PRIMERA CLASE @ SEGUNDA CLASE O NUMERO 4.168.972 DM.
FECHA ¥ LUGAR DE NAGIMIENTO DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

- VEREDA VALLADO - SECTOR SANTA ANA
FECHA oA |o24] mEs |02 ]a%0 | 1072 =
FAIS PalS COLOMBIA DEPTC  BOYACA
DESTO %%‘@\MCEEA MUNICIPIO MONGUI S
MUNICIPIO MONGUI TELEFONO 3243741822 EMAIL aiiriolédino?@gmail.oom

EDUCACION BAS]CA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBAROC (LOS GRADOS DE 1c. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADDS 60. A 11& DE EDUCACION
BASICA SECUNDARIA Y MEDIA }

EDUCACION BASICA ’ TITULO OBTENIDG i '3_
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
ERERERE e | x| « | = 10° 11° MES | | om0 |

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADG}
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRISA:

TEC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA) UN (UNIVERSWAQ&_]A)
ES (FSPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTGRADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERGC DE LA TARJETA PROFESIONAL ($1 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
MODALIDAD Ne. SEMESTRES GRADUADO NOMERE DE LOS ESTUDIOS O TITULO TERMINACION Mo. DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS OBTENIDO - PROFESIONAL
s NO MES AND
EDUCACION PARA EL TRABAJC Y EL DESARROLLD HUMANO
DILIGENCIE ESTE PUNTQ EN ESTRICTQ ORDEN CRONGLOSICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:
INF [EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANG)
] GRADUADO S TERMINACION
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL HORAS NOMBRE DE LOS -
= NO ESTUDIOS O TITULOS ks P
OBTENIDOS =




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural

(Leves 190 de 1985, 488 y 443 de 1998)

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

(HCMA

LOHABLA LOLEE

LO ESCRIBE

B MEB R B MB

R B MB

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIGS EN ESTRICTCO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR?L ACTUAL

EMPLEQ O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICC ENTIDAD
TELEFGNOS FECHA DE INGRESO FECHA DE'::%‘.'\’ET.'RO
Dia i ! Mes I l Ado E Dig 1 I Mes i T Afo
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION :
EMPLEQ © CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTID;%D
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DERETIRD
Dia l I Mes I l AfiG | Diz | ! es E ;:E Afio I
CARGC O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEG O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELFCTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE FET:RO
Die | 2 | Ao | 202 Dia | | wes | 1 4o |
CARGO © CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAS
DEPARTAMENTO MUNICIPIC CORREQ ELECTRGNICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DERETIRO
Dia ] [ es | ! Aflg ] Dia E l Mes } | A !
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION :




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leves 130 de 1895, 489 y 443 de 1998)

EXPERIENCIAS DEL DOCENTE
INSTITUCION EDUCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTCO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO
TELEFONDS FECHA DE INGRESQ FECHA DE RETIRO
Diiz: l !Mes: I Lf\ﬁo: | Dia: I t fes: E i Afio; |
AREA DE CONOCIMIENTO MIVEL EDUCATIVO DIRECCION

INDIQUE Ef TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANQS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
ANOS MESES

OCUPACION

SERVIDOR PUBLICO

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADCR INDEPENDIENTE

EXPERIENCIA DOCENTE

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE, S NO _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 PRESTAZION DE SERVICIOS CON
LA ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODCS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS

DATOS PCR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATC UNICO :DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5¢. BE LA LEY 180/95). i

Ciudad y fecha de difigenciamiento

/1)/9@5'70 jg de ez
;755@'/?/!—/'0 Sacliro cely

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO G CONTRATISTA




FORMATC UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1898)

CERTIFICC QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PREéENTADOS COMO
SOPORTE, :

Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WEE: www.funcionpublica,gov.co




