FO R M ATO U N E Co ENTIDAD RECEFTCRA

HOJA DE VIDA

Persona Natural

Lihertad y Orden

(Leyes 190 de 1995, 489 y 442 de 1998)
1% DATOS PERSONALES
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO { O DE CASADA ) NOMBRES
PhRANDA GONpALER BLANCA  TIOMCA.
DOCUMENTO DE IDENTIEICACION SEXQ NACIONALIDAD PAIS

ce@eeQrs(O No. 92800344 FmO
LIBRETA MILITAR

PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO D.M
FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA Dia {20} Mes [D4] afo [1,9.81
PAIS - toromaia

DEPTO BoeoTA 0.0

MUNIGIEIO  BOBOTA D0

2 & FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADGS DE 1o. A Ba. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADDS 60, A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIAY MEDIA )

coL. OF exrransero O

}

i '_/ ’EDQQAQ{QN_%SJCA L TITULC OBTENIDO:  "BpaCWuLER Corveraial ™
' e PRIMARIA; ' SECUNDARIA MEDIA | FECHA DE GRADO
: \\«‘0‘ 20, | 3o. | 40. | Bo. | Ba. | 7o. | Bo. | %o 10‘ )’f MES !L3 ANC 19,93 y,

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADC Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTC 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). g

MODALIDAD. | ;No,.SEMESTRES | GRADUADO | NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | No. DE TARJETA

ACADEMICA |- dseomo | O TITULO OBTENIDO MES | ARO PROFESIONAL
Tc X SECEZTARA B NGUE 121898 s
SL X ControoR.  Pddiico 10 |2loh 3 4257-T

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

ST LOHABLA | ‘LOLEE . | LoEscriaE )

- i1 DIOMA R|siMBirR{B |[MB|R |B iMB
INGLES X FLF

' PoRTUEOL S ¥ Xl 1y




3 & EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leves 190 de 1995, 488 y 443 de 1998)

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTAC&ON DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

‘EMPLEC ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD : PUBLICA FRIVADA PAlS

Pavied NAGOMAL X CoLOM A1 &
DEPARTAMENTQ MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD

CONDINA TMAEEA BOoTA DC
TELEFONOS . FECHA DE INGRESQ FECHA DFE, RETIRQ
pla 1.0/ Mes 1,0 Ao 1200 % oia | L | mes| . | afio |
CARGO O CONTRATO ACTUAL {DEPENDENCIA DIRECTION
T8 20. DWPRQ - 6QuP0 TALZATO forald  CALLz 44 N2 62-90

EMPLEO-O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAlS

MUNICIPIO -

DEPARTAMENTC CORREQ ELECTRONICC ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
i ! | ] N
DIAL . i MESL . JARO| ., |iDlal_. | Mes, | | ARO | |
CARGO O CONTRATO \DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO O GONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLIGA PRIVADA PAlS
DEPARTAMENTO MUNICIFIO GORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS , FECHA DE INGRESO FECHA DERETIRO
! ' I b o i —I
BiA MES AROL ., 1ol . | mesl, Aol . .,
CARGO O CONTRATO ‘DEPENDENGIA DIREGCION *
EMPLEQ O CONTRATOANTERIOR S
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA ; PRIVADA PAJS
: E
DEPARTAMENTO MUNJCIPIO CORREQ ELECTRONICO.ENTIDAD
TELEFONGS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRG
. f | H H 3
Oia | i MES! 1| ANO l Ly ‘E DIA J:I MES | i ARO |, ;
CARGO O CONTRATO DERENDENGCIA DIRECCION .

NOTA: S} REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABCRAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 480 y 443 de 1698}

INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERG DE AROS Y MESES.
r . TIEMPO DE EXPERIENCIA R
OCUPACION ANOS MESES

SERVIDOR PUBLICO A% 8
EMPLEADC DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 1% &

h.

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTC QUE St O NO @' ME ENCUENTRC DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION BUBLICA,

PARATOBOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR M ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATC UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACGES, {ARTICULO So. DE LALEY 190/95),

Ciudad y fecha de diligenciamiento BOEO TR pe ! ‘2*33 f-}}Ul\hO 026

FIRMA DEL SERVIDOR F'IJBCO C CONTRATISTA T

CERTIFICO QUE LA INFORMACGION AQUE SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMQ
SCPORTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800217770 PAGINA WES: vww.funcionpublica.gov.co

\.:‘./' %
s



