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Persona Natural
(Leyes 180 de 1895, 488 y 443 de 1998)

PRIMER APELLIDO SEGUNDQAPELLIDO ( O DE CASADA ) NOMBRES
Ac t@?ﬁ-d@ ' i’mfamﬁf ' Cawilo
DOCUMENTO DE IDENTIFICAGION SEXC | NACIONALIDAD RAIS.
cec®ceEC s N 4053 BERM? EOM@® | coL. @ extransero O
LIBRETA MILITAR )
PRIMERACLASE () stcunpActase R nOmero _AOS3ELIIR - om _931

FECHAY LUGAR DE NACIMIENTO TtTTtmh T

FECHA  pia {22 wmes |0.1] afo [1,9,98]
rais  {dowibia
DEPTO Ca ldas

- MUNICIPTO HQNEQ'E&'

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARQUE GON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADGS DE o. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 6o, A 410, DE
EDLCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

r EDUCACION BASICA TITULO OBTENDO Rl 1 cvendeyicc: N
FPRIMARIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO

'Qo. 20. | 0.} 40, | B s 70| 8. | sa.i 10 N | MES ARO _ y

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DIIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO.ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TC(T ECN]CA)‘ ’ Th (TECNOLOGlCA}, TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECJAUZAC!ON;, MG'(MAESTR‘A O MAGISTER), BOG (DOCTORANG O PHD), )
CRELACIONE AL FRENTE EL NUMERG DE LA TARJETA PROFESIONAL (3] ESTA HA SIDC PREVISTA EN-LUNA LEY}.
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE L 08 ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS St NG O It o OBTENIDO MES ARO { - PROFESIORAL
T 4 X G on <icléwss U iZlop b
AN o |y ﬁb@f})ﬂ(b & ol i3 429995

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

4 rOMA LOHABLA | LOLEE | LOESCRIBE )
R|B|MB|R|B |MB| R | B |MB
AN A




- _i_EXPERIE_NCIA LABORAL .

FORMATO UNiCO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leves 180 de 1995, 488 y 443 de 1998)

NOTA: SI REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA MOJA .
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FORMATO UNICO
#0OJA DE VIDA

Fersona Natural
{Leyes 190 de 1995, 488 y 443 de 1968)

NDIGUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ARQS Y MESES,
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MAMIFIESTO BAJO LAGRAVEDAD DEL JURAMENTES QUE S O NC ® ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INMABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CHON DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERT:lFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATC UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO S0. DE LALEY 180/05).
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FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICG O CONTRATISTA

CERTIFICO QUE LA INFORMAGION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOGUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
L SOPORTE,

| Ciudad y fecha NOMBRE Y FIRiA DEL JEFE DE PERSONAL O DE GONTRATOS
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