
 

 
Sistema de 

Gestión de la 
Calidad 

  
SERVICIO NACIONAL DE APRENDIZAJE - REGIONAL BOYACÁ  

HOJA DE VIDA 

  

 
 
DATOS PERSONALES         
​ ​  
NOMBRES: ​ APELLIDOS:                ​  
F 
      ​ ​ ​ ​  
M 
No. IDENTIFICACION:​ LUGAR DE EXPEDICIÓN:​ ​ ​        SEXO: 

 
FECHA DE NACIMIENTO:​ LUGAR DE NACIMIENTO:​  
 
DOMICILIO:​ CIUDAD:  
​ ​ ​  
TELEFONO:​ CELULAR:​ 
 
 
ESTUDIOS                                                                                                          
 
PRIMARIOS:​               ​  
​ ​  
​  
SECUNDARIOS:​                 
 
 
OTROS  ESTUDIOS:  
​ ​ ​  
EXPERIENCIA LABORAL: 
 
(ULTIMO CARGO)​ ​ ​ (EMPRESA)​ ​ ​ (FECHA) 
 
 
​       
ESTUDIOS COMPLEMENTARIOS: ACTUALMENTE ME ENCUENTRO MATRICULADO EN LA 
ESPECIALIDAD: _________________________________________________________________  CON 
NUMERO DE FICHA: ________ 
 
 
FECHA DE INICIO ETAPA LECTIVA Y PRODUCTIVA: ___________________ 
 
FECHA DE TERMINACIÓN ETAPA LECTIVA Y PRODUCTIVA: ___________________ 
DURACIÓN TOTAL:  ___    _______  HORAS.    
 
 
REFERENCIAS PERSONALES​   
   
 
- ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ ​ TEL:  
 
 
 
FIRMA__________________________________ 

 
                                                      


