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EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARGUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO (LOS BRADOS DE 10. AG0. DE BACHILLERATO EQUIVALEN ALOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

/ EDUCACION BASICA TiTuL0 08TENIDO: Rodilller Acrdemito « A
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EDUCACION SUPERIOR (PREGRADG Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:

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

ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), BOC (DOCTORADO O PHD),

RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (S1 ESTA HA SIDO PREVISTAEN UNALEY). .
MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS ! TERMINACION No. DE TARJETA &
ACADEMICA | APROBADOS S 1 NO O TITULO OBTENIDO MES ARNO | PROFESIONAL
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

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

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

o . i TIEMPO DE EXPERIENCIA h
CUPACION -
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICC 2 A A

EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO

TRABAJADOR INDEPENDIENTE

o 0o

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 7\;’{

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTC QuE st () NO ¥L) ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-

PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUSLICOS O PARA CELERBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION PUBLICA.

PARATODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR Mi ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICG DE HOJA DE VIDA, SON

VERACES, (ARTICULO So. DE LALEY 190/95). -

Ciudad y fecha de diligenciamiento_

CERTIFICC QUE LA INFORMACION AQUT SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE ALOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SCOPORTE.

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

LINEA GRATUITA NACIONAL 081880917770 PAGINA WEB: www.funcionpublica.gov.co
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Datos del ciudadano
=
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far

El certificado de antecedentes ordinario, refleix las ano
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fones de ias sancionss imp
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Sefior{a) LILIANA PATRICIA CARDOMA OCHOA identificado{a)} con Cédula de ciudadania Nimero 50898876.
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

LA CONTRALORIA DELEGADA PARA RESPONSABILIDAD FISCAL,
- INTERVENCION JUDICIAL Y COBRO COACTIVO

CERTIFICA:

Que una vez consultado el Sistema de Informacién del Boletin de Responsables Fiscales 'SIBOR’, hoy jueves 17 de

junio de 2021, a las 16:37:40, el ntimero de identificacion, relacionado a.continuaciéon, NO SE ENCUENTRA
REPORTADO COMO RESPONSABLE FISCAL. '

Tipo Documento. ’ CcC
No. Identificacion 50898876 o
Codigo de Verificacion 50898876210617163740

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el tlpo y numero consignados en el
respectivo documento de identificacidn, coincidan con los aqui registrados.

De conformidad con el Decreto 2150 de 1995 y la Resolucion 220 del 5 de octubre de 2004, lIa firma mecanica aqui
plasmada tiene plena validez para todos los efectos legales.

Sar

~ [etint mQC“'gLSb
SORAYA VARGAS PULIDO

CONTRALORA DELEGADA



MINISTERIO DE DEFENSA NACIONAL
POLICIA NACIONAL

DIRECCION DE INCORPORACION

LA SUSCRITA JEFE DEL AREA DE SELECCION DEL TALENTO HUMANO
CERTIFICA QUE:

La sefiora LILIANA PATRICIA CARDONA OCHOA identificada con C.C No. 50.898.876
expedida en Monteria, adelanté proceso de seleccién para AUXILIAR DE SERVICIOS 6-
1 GRADO 10. En atenci6n a lo estipulado en el Decreto 1070 de 2015 y de acuerdo a la
Resolucion No. 04520 del 18/07/2016 “Manual Especifico de Funciones y competencias
para los empleos publicos civiles y no uniformados del ministerio de Defensa — Direccién

s General Policia Nacional”, la aspirante cumple con los requisitos establecidos en el
presente manual ajustandose al empleo propuesto.

La presente certificacion se expide el primero (01) dias del mes de septiembre del afio
2021 a solicitud del interesado.

Coronej CLAUDIA
Jefe Area de Sele

S

“‘ = ) .
1@ (A RLANCO ROMERO
on deé\T'alento Humano Jefe Grupo de Seleccion paka las Especialidades
y Personal No Uniformado

Transversal 33 47A-35 sur, barrio Fatima

Teléfonos 5169333 ext. 50241 °
dinco.arset-ges @policia.gov.co - 22
www.policia.gov.co ‘
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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 483 y 443 de 1898)

RELACIONE 8U EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL.

EMPLEO ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA R4S
— : N ~
e Comercial X Colowbia
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
. Condd e

TELEFONOS

014N 0962

FECHA DE INGRESO

FECHA DE RETIRC

A loz] wes o1 Ao [2.02.0

DiA - ves [C 8 axo 7,027

CARGO G CONTRATO ACTUAL

DERENDENCIA

DIRECCION

EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
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DEPARTAMENTO

MUNICIPIO

Moo iz - Snsole.1,5

CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

(ool = Sveve
a3 49999

FECHA DE INGRESO

pia 16.2) wes |01] avo 2.0 7]

FECHA DERE TIRC

. i { -] o
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CARGO O CONTRATO

DEPENDENCIA

DIRECCION

EMPLEQ QO CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS
f/\)CO C \ (alosbio
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cordoba /u OATEr G A0S mcoc@9ral-com
TELEFONOS FECHA DE INGRESO v FECHA DE RETIRO :
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NOTA: St REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .
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