FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

ENTIDAD RECEPTORA

PRIMER APELLIDO

SEGUNDO APELLIDO ( O DE CASADA )

NOMBRES

Lidvang Méaue? Mada o
DOCUMENTO DE IDENTIFICACION SEXO NACIONALIDAD PAIS
ccRceOras) No. 52 .491.0AA FMO| cor @ extraniero O
LIBRETAMILITAR
PRIMERACLASE (O secunpactase (O NUMERO _—— DM ——

FECHA Y LUGAR DE NACIMIENTO

FECHA
PAlS
DEPTO
MUNICIPIO

DiA IZ)E MES ARO[\ G g2

Qovmbi

DIRECCION DE CORRESPONDENCIA

(Cpalinamai do

Boooti

FORMACION ACADEMICA :

AT 22-10 Blapaw IR T, At 104
perTo (} pdMeanaC A

TELEFONO

pais O damba
MUNICIPIO &Jg{ﬁn

6261976

EMAIL

EDUCACION BASICA Y MEDIA

MARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO ( LOS GRADOS DE 1o. A 60. DE BACHILLERATO EQUIVALEN A LOS GRADOS 60. A 110. DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA )

4 EDUCACION BASICA riruco os7ENDO: &0 o v, fRah SOADL D Ak
PRIMARIA SECUNDARIA MEDIA" |~ FECHA DE GRADO R
1o. { 20. | 30. | 0. 50. | 6o. { 7o. | 80. | 9o. | 10 y MES ANO 2 O C‘ i /

EDUCACION SUPERIOR (PREGRADO Y POSTGRADO)

DILIGENCIE ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TE (TECNOLOGICA ESPECIALIZADA),

TC (TECNICA),

ES (ESPECIALIZACION),

TL (TECNOLOGICA),
MG (MAESTRIA O MAGISTER),
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL (SI ESTA HA SIDO PREVISTA EN UNA LEY).

DOC (DOCTORADO O PHD),

UN (UNIVERSITARIA),

MODALIDAD | No.SEMESTRES | GRADUADO NOMBRE DE LOS ESTUDIOS TERMINACION No. DE TARJETA
ACADEMICA | APROBADOS Si NO - O TITuLo OBTENIDO ) MES ANO . PROFESIONAL
VN | Q L1 Dngene Industol 0920 b b lentamde

ESPECIFIQUE LOS IDIOMAS DIFERENTES AL ESPAROL QUE: HABLA, LEE, ESCRIBE DE FORMA, REGULAR (R), BIEN (B) C MUY BIEM (MB)

4 IDIOMA ' LOHABLA | LOLEE LO ESCRIBE )
‘ , R|B{MB|{R | B [MB| R | B [MB
IZAATRS X X A

)

\__

J




a  EXPERIENCIA LABORAL -

FORMATO UNICO

HOJA DE VIDA

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

RELACIONE SU EXPERIENCIA LABORAL O DE PRESTACION DE SERVICIOS EN ESTRICTC ORDEN CRONOLOGICO COMENZANDO POR EL ACTUAL,

EMPLEO ACTUAL O CONTRATOQ VIGENTE .

EMPRESA O ENTIDAD

Mimseno g Qe auon Nauonad

PUBLICA

X

PRIVADA

PAIS

Colembin

DEPARTAMENTO MUNICIPIO _ CORREQ ELECTRONICQO ENTIDAD
(unhangmaian £0gdri
TELEFONC® FECHA DE INGRESOQ FECHA DE RETIRC i
2222%00 DiA mes (03] Ao (2003 | oia L 9] mes (L) ano (20031 §

CARGO O CONTRATO ACTUAL

Froses\nad

DEPENDENCIA

Die. Lokeruan v 1O

DIRECCION

Oollg 42 63 ~14

EMPLEO O CONTRATGANTERIOR

EMPRESA O ENTIDAD

Uauoauon ”\TQWLQ SA

PUBLICA

%

PRIVADA

PAIS

( domban

CARGCO O CONTRATO
-f@\a\\ﬁc\ TAONOLDE A

DEPENDENCIA

\litz pre st dopwg Jnn0Lo A

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
Ial —
W unch namd Qo @ oqoo

TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
213 6352 pia 04] mes [ 2] ano .00, | oin (0.2 wes [0 avo [, 003 | §

DIRECCION

EMPILLEQ O CONTRATO ANTERIOR

aFEal -2 Tore b P

EMPRESA O ENTIDAD

Inaibapl, SonMALos e Tnpeisian S A&

PUBLICA

X

PRIVADA

PAIS

(M o\gmb

EMPLEO O CONTRATO ANTERIOR

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
L NANDACHCA EBogara
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO 8
LIk 6340 oia [11] wes [1.0] avo [Z008] | oia R0 wes (L1 avo [1.0.04
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION -
fnaliske Finono o Arentinpn @i Qaih A4 12 - 06 oy

EMPRESA O ENTIDAD

PUBLICA

PRIVADA

PAIS

NOTA: SIREQUIERE ADICIONAR MAS EXPERIENCIA LABORAL, IMPRIMA NUEVAMENTE ESTA HOJA .

DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREQ ELECTRONICO ENTIDAD
TELEFONOS FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRQ
. - T &
oia [ | mes[, Ao, ] DA |, | MES | Aol ., |8
CARGO O CONTRATO DEPENDENCIA DIRECCION

N



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.

4 T TIEMPO DE EXPERIENCIA )
OCUPACION ' AROS MESES y
SERVIDOR PUBLICO ‘%
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO _{L g
TRABAJADOR INDEPENDIENTE — _
kTo TAL TIEMPO EXPERIENCIA 1 4—

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE S| @ NO O ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E INCOM- £8
PATIBILIDAD DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER CARGOS EMPLEOS PUBLICOS O PARA CELEBRAR CONTRATOS DE PRESTA-
CION DE SERVICIOS CON LAADMINISTRACION 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).

l

FIRMA DEL SERVIDOR PUBLICO O CONTRATISTA

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

LINEA GRATUITA DE ATENCION AL CLIENTE No. 018000817770 PAGINA WER: ww.uavp.gév.co



INDICE DERECHO -

3292 ).099,, R

Nembres:

No. 16638226

EL DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO DE SEGURIDAD

QUE A LA FECHA,2 8 JﬂﬁTlFﬁhﬂ? EL PORTADOR DE

ESTE DOCUMENTO, CUYA FOTOGRAFIA, IMPRESION DACTILAR DEL INDICE
BRNEER-GUIDADANIA QUE ANTECEDEN:
o ?.t;.:ﬁ("\‘

i 3

NOTENJES CONBAR AUTORIDADES JUDICIALES»
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CONTRALORIA

GENERAL DE LA REPUBLICA

NUESTRA MISION ' NUESTRA VISION
Vigilar la gestién sobre el manejo de los recursos publicos, Tener una administracién ptblica, fundamentada en la
generando una cultura de control fiscal inspirada en eficiencia y moralidad.
principios morales y éticos.

LA CONTRALORA DELEGADA PARA INVESTIGACIONES, JUICIOS FISCALES Y
JURISDICCION COACTIVA

CERTIFICA:

Que una vez revisado el Boletin de Responsables Fiscales No. 50 con corte a 30 de  junio de 2007
el nombre del(a) sefior(a) y su correspondiente nimero de identificacion relacionado a continuacién, no
figura reportado en el citado boletin.

No. Identificacion:  52.991.099 Nombre: MARIA JOSE LIEVANO MARQUEZ
Codigo de Verificacion: 16761258

¥
1
i
O

Esta Certificacion es vélida en todo el Territorio Nacional, siempre y cuando el nimero consignado en el
documento de identificacién coincida con el aqui registrado.

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

Este documento tiene vigencia hasta la publicacion del Boletin nimero 51 , en ia Pagina Web de la
Entidad, la cual se efectuara en el mes de octubre de 2007.

RIA AMPARO QUINTERO ARTURO

Digito y Revisé: CJJIIMENEZ
Refrendo Ana Beatriz Larrota Castaneda Lider Grupo Boletin

Con el Codlgo de Venﬁcacmn puede constatar la autennmdad del Cemﬁcado -
Carrera 10 No. 17-18 Sétano Oficina 104 - PBX 3537700 Ext 3206 - 3207 - Bogots, D.C. - Colombia - www.contraloriagen.gov.cc
® SIBOR Bogotd, D.C., Nivel Central lunes, 16 de julio de 2007 Pégina I de 1
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GENERAL GE LA NACION CERTIFICADO DE ANTECEDENTES g g TS TRES
Hoja: 1 de 1

CERTIFICADO ORDINARIO
No0.6942273

Bogota, D.C. 16 de Julio de 2007

La PROCURADURIA GENERAL DE LA NACION, certifica que una vez consultado el sistema de Informacion de

Registro de Sanciones e Inhabilidades SIR|, ei(la) sefior(a) MARIA JOSE LIEVANO MARQUEZ identificado(a) con
Cédula de ciudadania No. 52991099 :

NO REGISTRA SANCIONES NI INHABILIDADES VIGENTES

ADVERTENCIAS:

El presente certificado tiene vigencia de 3 meses a partir de la fecha de su expedicion en todo el territorio nacionai.

La certificacion de antecedentes debera contener las anotaciones de providencias ejecutoriadas dentro de os cinco
(5) afios anteriores a su expedicion y, en todo caso, aquelias que se refieren a sanciones o inhabilidades que se
encuentren vigentes en dicho momento. Cuando se trate de nombramiento o posesion en cargos que exijan para su

desempefio ausencia de antecedentes, se certificaran todas las anotaciones que figuren en el registro. ( Articulo
174 Ley 734 de 2002 ) '

7 // g - ]
ey, e — /

o Ay bt St f O
by ‘ ! b J

MAGALY ARAUJO MESTRE
JEFE DIVISION CENTRO DE ATENCION AL PUBLICO - CAP

ATENCION :

ESTE CERTIFICADO CONSTA DE 1 HOJA(S), SOLO ES VALIDO EN SU TOTALIDAD. VERIFIQUE QUE EL NUMERO DEL CERTIFICADO SEA
EL MISMO EN TODAS LAS HOJAS.

TEBS TPIL0RS - CO/LDOZ

Centro de Atencldn al Pdblico - CAP - Linea Gratulta 01 800 08 10315 deap@procuraduria.gov.co
Carrera 5 No. 15-60 Piso 1 PBX: 3360011 - 3520066 Ext. 20180 www.procuraduria.gov.co - Bogots, 0.G.
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