FORMATO UNICO evowd meceeToRA

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 150 de 1995, 489 y 443 de 1938}

1 DATOS PERSONALES

PRIMER APELLIDD SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA ) NOMERES

HORTTA CAMPOS INGRID JANNETH
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXQ NACINONALIDAD Pals
cc ReceO pasO  no 51833658 F®mO |cor Bexmanero O
LIBRETA MILITAR

PRIMERACLASE O SEGUNDACLASE O _NUMERO DM

2 FORMACION ACADEMICA

EDUCACION BASICA Y MEDIA
MARGUE CON UNA X EL (LTIMO GRADO APRCEADO [ LOS GRADOS DE 1o. A Bo. DE BACHILLERATC EQUIVALEN A LOS GRADOS 60, A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

- EDUCAGION BASICA riruLo oaTENIDO: Bachiller R
PRIMARM SECUNDMAM | MEDW | FECMA DE GRADO W

e | 2 :o!u‘so ulza aﬂm 10 | nx MES E_,_ﬂ AM'?EE -

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)
DILIGENCIE ESTE PUNTOQ EN ESTRICTO ORDEN CRONOLCGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCREBA:

TC (TECNICA), TL (TECNOLOGICA), TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA). UN (UNIVERSITARIA),
ES (ESPECIALIZACION), MG (MAESTRIA O MAGISTER), DOC (DOCTORADRS O PHD),
RELACIONE AL FRENTE EL NUOMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (81 ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).
IMODALIDAD | No SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION | Mo. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS s : NO O TITLLO OSTENIDO MES ANO | PROFESIONAL
UN g X | Enfermera vil| 188 |s |14138
ES | X Especialista en Bicética )20t |8
MG X Magister en Bioética Xn| 20|18

| |
ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R}, BIEN (B) O MUY BIEN (M8)

5 T
IDIOMA Lo HARA LOIEE 103
RI|B MB|R |B |[MB B |M3

R
Thgles X X |




FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

Persona Natural
(Leyes 180 de 1995, 489 y 443 de 1598)

EXPERIENCIA LABORAL
RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACKON DE SERVICICS EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDD FOR EL ACTUAL
EMPLED ACTUAL O CONTRATO VIGENTE
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA Als
Hospital Militar Central X Colombia
DEPARTAMENTO MMUNICTPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Distrito Capital Bogota hortta@homil gov.co
TELEFONOS FECMA DE WGRESO FECHA DE RETIRO
3486868 ot [1,3 medo1] avg 1992 | |ow [ ] mes[, Javo [ . |
CARGO © CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
SMSM Gestién Etica y Buen Goblerno Transversal 3* No. 49 - 02
EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD POBLICA PRIVADA PAIS
DEPARTAMENTO MUNIGIYO CORREQ ELECTRONCO ENTIDAD
TELEEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
o[, I mes|, Jaso[, .,  ]|ow [ ] mes(" Jano[ ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEQ O CONTRATO ANTERIOR
EMFPRESA Q ENTIDAD PUBLICA PRIVADA | PAIS
!
CEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREOD ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia [, ] mes[ Jaso [, J|ow[ ) mes[ Javo [, ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLED O CONTRATO ANTERIOR
EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAlS
CEFARTAMENTO IAUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oia [ ] mes[ Jano [ ||on[] mes Jaro [ ]
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

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




FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA

Persona Natural
{Leyes 190 de 1995, 489 y 443 de 1996)

4 TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA

INDIQUE EL TIEMPC TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERQ DE AROS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA )
CCURACION ANOS MESES
| 0 3

SERVIDOR PUSLICO

EMPLEADQ CEL SECTOR PRIVADO

TRASAJADOR INDEPENDIENTE

TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA ‘ 30 3 ’
p

S FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE SI O NO @ ME ENCUENTRO DENTRO OF LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM-
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL © LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA
CION DE SERVICIOS CON LA ADMINISTRACION PUSLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO GUE LOS DATOS POR M ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON
VERACES, (ARTICULO 5o, DE LALEY 190/85),

6 OBSERVACIONES DEL JEFE DE RECURSOS HUMANOS Y/O CONTRATOS

~
1
|
e .

CERTIFICO QUE LA INFORMACION AGU| SUMINISTRADA HA 5100 CONSTATADA FRENTE A LOS DOGLAMENTOS GUE HAN SIDC PRESENTADOS COMO SOPORTE
Civdad y fecha NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE DE PERSONAL O DE CONTRAYOS

UNEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 098000317770 PAGINA WEE: wew dafip gov.co



