3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

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

EMPLEQ ACTUAL O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS

Hospital Universitario Hernando Moncaleano P X Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD

Huila Neiva hospital.universitario@huhmp.gov.co
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

8671425 DA MES [09 | ARO [201,7]|DIA[ | MES| | | ARO[ |,
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Ingeniero Mecanico Sub-Gerencia Calle 9# 15 -25

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
Agropecuaria Juanfi S.A

PUBLICA

PRIVADA PAIS

Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Huila Neiva
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3115492752 DIA MES [1,0] ARO [2,0,1,5] | DiA [3,1] mES[1,0] ARO [2,0,1,6
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
Ingeniero Residente Gerencia Carrera 5 # 15 - 40

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

Symmetry Energy Colombia S.A.S

PUBLICA

PRIVADA PAIS

Colombia

Ingeniero de Operaciones

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamarca Bogota D.C

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

3003130 pia [1.5] MES 0,9/ ANO [2 0,1,4| | DIA [3 1] MES|0,8] ANO [2,0,1, 5]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Gerencia Contratos

Carrera 11 # 86 — 60 Suite 203

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

Laminados & Blindados S.A

PUBLICA

PRIVADA PAIS

Colombia

Asistente de Produccién y Calidad

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamarca Bogota D.C

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

2239644 DIA MES [0, 9] ANO [2,0,0,9| | DIA [1,5] MES|0,6] ARO [2,0,1,3
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Gerencia Administrativa

Calle 692 # 72 - 50

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .



3 EXPERIENCIA LABORAL

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU 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 PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

pial , | meg | ] akol ., | |pia[ ] mes[ | ] afo[ |, | |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

Asistente de Disefio

Esinco S.A Colombia

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
Cundinamarca Bogota D.C

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

4851800 pia [0, 1] Mes [0, 7] ARO [2, 01, 1] | pia [3,1] mEs[1 0] ARO [2,0,1,1]
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

Gerencia Administrativa

Calle 12 # 792 — 25 Bodega # 4

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD
Pagos & Servicios

PUBLICA PRIVADA PAIS

Colombia

Supervisor de Mantenimiento

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
Huila Neiva
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
8716191 DIA | 1,5 MES[1 1] ANO[2 0 1,1] |DIA |1,5|MES [1,2| ARO [2,0 1,1
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

Gerencia

Carrera 14 #5-25

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA PRIVADA PAIS

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO

DA [ | Me§ ' ]ANQ , , | |DA |, |MES| | ARO| , | |
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

NOTA: S| REQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .



4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPO DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
QUREAGION ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 4
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO 1 1
TRABAJADOR INDEPENDIENTE 1
Q’AL TIEMPO EXPERIENCIA

5@ FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE Sl NO @ ME ENCUENTRO 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 PUBLICA.

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO QUE LOS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AQUI SUMINISTRADA HA SIDO CONSTATADA FRENTE A LOS DOCUMENTOS QUE HAN SIDO PRESENTADOS COMO
SOPORTE.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRATOS

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000917770 PAGINA WEB: www.dafp.gov.co 9



