FORMATO UNICO
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(Leyes 190 de 1995, 489 v 443 de 1998)

Wberod y Orden

PRIMER ARPELLIDO SEGUNDC APELLIDO (O DE CASADA ;. NOMBRES
Paba Navarro Maria Jose .
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION GENERC NACIONALIDAD PAIS
ce. ce O ras O No  1ossssetps FE M O ne QO |eou (R) EXTRANJERO O  coomen
LIBRETA MILITAR
PRIMERA CLASE O SEGUNDA CLASE O NUMERO DM
FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO . DIRECCION DE CORRESPONDENCIA
FECHA _ . F manzara 36 casa 17 villa darizna
Dia MES ANO 2005
PAIS COLOMBIA PAIS COLOMBIA . DEPTO  CESAR
DEPTO CESAR MUNICIPIO VALLEDUPAR
MUNICIPIO VALLEDUPAR TELEFONO EMAIL  majopabag05ggmail.com

EDUCACIGN BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO { LOS GRADOS DE 7o. A Bo. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 6o. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO | EDUCACION MEDIA
PRIMARIA . SECUNDARIA MEDIA . FECHADEGRADD .
10 I 2 I 3 | 4 | 5 6° I 7 I 8° l o 10¢ o MES ! 12 ] ANO ' 2022

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

TC (TECNICA) TL (TECNOLOGICA) TE (TECNGLOGICA ESPEC IALIZADA) UN {UNFVERSITARIA)

ES (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADC O PHD)
v ACIONE AL FRENTE EL NOMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

EDUCACION PARA EL TRABAJO Y EL DESARROLLO HUMANG

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONGLOGICO; EN LA MODALIDAD, ESCRIBA:

INF (EDUCACION INFORMAL) TR_DES (EDUCACION PARA EL TRABAJO Y £L DESARROLLO HUMANO)
INSTITUCION MODALIDAD No. TOTAL GRADUADO NOMBRE DE L.OS ESTUDIOS O TITuLOS | TERMINACION
HORAS - s OBTENIDOS py o
HOSPITAL EDUARDO |  FOUCACION P i BN x VI CONGRESO NACIONAL DE 08 2035
ARREDONDO DAZA oA HUMANIZACION EN SALUD
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ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPANOL QUE- HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR {R), BIEN (B) O MUY BIEN (MB)

LomABLA’ | - LOLEE .| 'LOESCRIBE '

CIDIOMA _
vy Rls | mB| R B IMBYR | B M
ESPANCL X X X

T EXPERIENCIA LABORAL ~ =

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EMN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL A(_:TUA%.

EMPLEO O CONTRATO VIGENTE

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA | PRIVADA | PAIS

HOSPITAL ROSARIO PUMAREJO DE LOPEZ X COLOMBIA

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICG ENTIDAD

CESAR VALLEDUPAR

TELEFONDS : FECHA DE INGRESO . FECHA DE RETIRC
Dia | 28 | wes| o1 | amo| 2026 ol | | wes | | Ao |

CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION

AUTORIZACIONES AUTORIZACIONES Y FACTURAGION CALLE 16 N. 17-182

EMPLEC O CONTRATO ANTERIOR

PAIS
COLCMBIA

EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA

Ingenieria Y Biomedica Soluciones S.a.s

X
W
DEPARTAMENTO MUNIGIPIO ' CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
CESAR VALLEOUPAR .
TELEFONDS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
3146875150 Dia | 04 | Mes I boado | 202 pia | 15 [ wes| 12 | Ao ] 2025
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
1172 AUXILIAR ADMINISTRATIVA 1.2.6 DIREGCION ADMINISTRATIVA Y




EXPERIENCIA LABORAL DOCENTS
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EXPERIENCIAS DEL DOCENTE

INSTITUCION EDUGCATIVA PUBLICA PRIVADA [PAIS
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREC ELECTRONICO
TELEFONOS FECHA DE INGRESD FECHA DE RETIRO
Dia: l FMes: I iqﬁo: I Dia: I i Mes: l I Afio: '
AREA DE CONOCIMIENTO NIVEL EDUCATIVO DIRECCION

. TEMPOTOTALDEEXPERENCIA .

IMDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERD DE ANOS Y MESES

TIEMPO DE EXPERIENCIA
QOCUPACION - c
ANOS MESES
SERVIDOR PUBLICO 0 5
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADD 0 11
TRABAJADOR INDEPENDIENTE G [
EXPERIENCIA DOCENTE 0 0

CRDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS
" ADMINISTRACION PUBLICA

PARA TODOS LOS EFECTOS LEGALES, CERTIFICO
VERACES, (ARTICULO 50. DE LA LEY 190/95).

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTG QUE St __NO }\ME ENCUENTRC DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOPATIBILIDAD DEL
EMPLECS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTACION DE SERVICIOS CON

QUE L.OS DATOS POR MI ANOTADOS EN EL PRESENTE FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA, SON

Ciudad y fecha de diligenciamiento \la\\go\umy — JI O C}@ _‘\0\10 2@26

i WJ
Y ana joﬁe Ehla Navaro

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA
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35 Y10 CONTRATOS'

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

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

LINES GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE Ho. 018000817770 PAGINA WEB: www funcicnpublica.gov.co



