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FORMATO U NICO ENTIDAD RECEPTORA

HOJA DE VIDA

Persona Natural

. (Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1998)
Libertad y Orden
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EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADG)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

TG (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA), UN (UNIVERSITARIA),
£5 (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA G MAGISTER), DOC (DOCTORADO G FHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NOMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (St ESTA HA SIDG PREVISTA EN UNA LEY).
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ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAFNOL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B} C MUY BIEN {MB)
¢

LO HABLA LOLEE Lo ESCR.'BE\'
RiB MB|R | B MB|R |B [MB

1DIOMA




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENGEA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.
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DEPARTAMENTG MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
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FECHA DE RETIRO
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CARGGC QO CONTRATO DEPENDENCTA DIRECCGION
CEMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA G ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONQS : FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
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CARGO D CONTRATC D.':EPENDENCJA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD : PUBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNJC.'P:'O CORREQ ELECTRONIGO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESC FECHA DE RETIRO
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NOTA: 8| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 v 443 de 1998)

INDIQUE EL. TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA 1 ABORAL EN NUMERQ DE ANOS ¥ MESES,

4 , TIEMPO DE EXPERIENGIA )
GCUPAGION .
ANOS MESES

29 S

SERVIDCR PUBLICO

EMPLEADQ DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADGR INDEPENDIENTE

(O

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 2 G!

MANIFIESTG BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Si O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUGIONAL G LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRAGION PUBLICA.

PARATCDOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 56. DE LA LEY 190/95),

Ciudad y fecha de diligenciamientc

J

CERTIFICO GUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDC PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800917770 PAGINA WER: www.funcionpublica.gov.co



