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COMPENSACION FAMILIAR ———
FORMATO
HOJA DE VIDA
POSTULACION COMO MIEMBRO DEL CONSEJO DIRECTIVO
CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR
1- DA ALE
PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO (0 CASADA) NOMBRES
BARROS IGUARAN RUTH FIDELIA
——
i
] _
g
F
[
i
]
2 - FORMACION ACADEMICA |
[EDUGACION BASICA Y MEDIA
IMARQUE CON UNA X EL ULTIMO GRADO APROBADO(LOS GRADOS DE 1° A 6° DE BACHILLERATRO EQUIVALENTE A LOS GRADOS 6° A 11° DE
EDUCACION BASICA SECUNDARIA Y MEDIA)
EDUCACION BASICA TITULO OBTENIDO:
PRIAMRIA SECUNDARIA MEDIA FECHA DE GRADO
1|z|3|4|5 e|1|a|91o[x MES ]12| Afo |1|9|9|7]
JEDUCACION SUPERIOR(PREGRADO Y POSTGRADO)
IDILIGENCIA ESTE PUNTO EN ESTRICTO ORDEN CRONOLOGICO, EN MODALIDAD ACADEMICA ESCRIBA:
TG (TECNICA) TL (TECNOLOGIA) TEC (TECNOLOGIA ESPECIALIZADA) UN  (UNIVERSITARIA)
IESP (ESPECIALIZACION) MG (MAESTRIA O MAGISTER) DOC (DOCTORADO O PHD)
RELACIONE AL FRENTE EL NUMERO DE LA TARJETA PROFESIONAL ( S| ESTA HA SIDO PREVISTA EN LA LEY).
MODALIDAD NO. SEMESTRES GRADUADO NOMBRE DE L OS ESTUDIOS TERMINACION No DE TARJETA
ACADEMICA APROBADOS Sl NO O TITULO OBTENIDO MES ANO PROFESIONAL
ESP 2 X DERECHO ADMINISTRATIVO 7 21 0} 1] 2
ESP 3 X GESTION PUBLICA 0
UN 10 X ABOGADA 9 2l 0| 0] 4] 134134
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COMPENSACION FAMILIAR Pagina: 20 4
3- EXPERIENCIA LABORAL |
EMPLEO ACTUAL
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
|RAMA JUDICIAL X COLOMBIA
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHA stsscflricha@cendoj.ramajudicial.gov.co
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA MES ARO [ ZI 1} I 2 ] 0 | om r | J MES | I I ANO I I I |
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
OFICIAL MAYOR - SECRETARIA GENERAL TRIBUNAL SUPERIOR CALLE 7 15-58 Piso 3°
EMPLEO ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
RAMA JUDICIAL X COLOMBIA
FDEFARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHACHA st
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA | 2 | 7 | MES l 0| 7| ARO r 2I 0 I 1 I 8 | o r3 | 0 | MES I OI 1| ARO r 2| 0| 20
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ESCRIBIENTE-SECRETARIA GENERAL TRIBUNAL SUPERIOR CALLE 7 15-58 Piso 3°
EMPLEQ ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
RAMA JUDICIA X
[DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHA stsscfiricha@cendoj.ramajudicial.gov.co
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA EIII MES ANo | 2| 0 I 1 I 8 | o | 2 I 4 I MES I 0| 7| Afi0 I 2| 0] 18
[CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
OFICIAL MAYOR - SECRETARIA GENERAL TRIBUNAL SUPERIOR CALLE 7 15-58 Piso 3°
EMPLEO ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
RAMA JUDICIAL X
FDEP ARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHACHA stsscfiricha@cendoj.ramajudicial.gov.co
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA I 2 I 4 l MES r0I 6] ARO r 2I 0 | 1 I 6 | o |71 I 9J MES [ OI 5] ARNO | 2| OI 18
(CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
ESCRIBIENTE - SECRETARIA GENERAL TRIBUNAL SUPERIOR CALLE 7 15-58 Piso 3°
EMPLEO ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA. PAIS
RAMA JUDICIAL X
DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHACHA st
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DIA | 2 | 4 ] MES | 0| 2| ARO I 2| 0 [ 1 I 6 | om I 1 I 9 l MES I OI 4| ARO [ 2| OI 16
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
SECRETARIA ZPGADO QUINTO PENAL MUNICIA CALLE 7 15-58 Piso 3°
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3- EXPERIENCIA LABORAL I
EMPLEO ACTUAL
MPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR X COLOMBIA
[perarramento MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD |
LA GUAJIRA RIOHACHA
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
om [ 1| 5] ms [ O 1] a0 [ 2] 0] 1 [3|om[ 3] 1] mes [12] | aio [ 2] 0O 14
[CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
PROFESIONAL UNIVERSITARIO OFICINA JURIDICA CALLE 15 con Cra 15 Esquina ;
EMPLEO ANTERIOR |
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS |
INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIARA X COLOMBIA |
oEParTAMENTO MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA |rons o
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oa [ 0 JT7] mes [O[ 1] w0 [ 2 0] 1 [ 5 |omf o] 8] ms [ 0f 1] a0 [ 2] 0f 16
(CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
PROFESIONAL UNIVERSITARIO OFICINA JURIDICA CALLE 15 con Cra 15 Esquina
EMPLEO ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
CONTRALORIA GENERAL DE LA REPUBLICA X
PARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHA
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
oa [ 0 T1] mes [o[2] awo [ o] 4t JoJon[3]o0o] mes [ 1 0 saio 2] o] 10
ICARGO O CONTRATO ACTUAL [DEPENDENCIA DIRECCION
PRESTACION DE SERVICIOS PROFESIONALES GERENCIA GUAJIRA
EMPLEO ANTERIOR
[EMPRESA O ENTIDAD PUBLICA PRIVADA PAIS
X
[DEPARTAMENTO MUNICIPIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
LA GUAJIRA RIOHACHA
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
ml | |MES|I| Afio | ] I I umr[ I MESIIJAﬂOED:E
CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
EMPLEO ANTERIOR
PUBLICA PRIVADA PATS
X
MUNICIFIO CORREO ELECTRONICO ENTIDAD
st
TELEFONO FECHA DE INGRESO FECHA DE RETIRO
DlAl | IMESllI ARo I | I I DlAr I | MESl lIAﬂoD:D:
[CARGO O CONTRATO ACTUAL DEPENDENCIA DIRECCION
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COMPENSACION FAMILIAR Pegine: 4 004
I5 - TIEMPO TOTAL DE EXPERIENCIA 1
[INDIQUE EL TIEMPO TOTAL DE SU EXPERIENCIA LABORAL EN NUMERO DE ANOS Y MESES
TIEMPO DE EXPERIENCIA
OCUPACION AROS MESES
SERVICIO PUBLICO 7 2
EMPLEADO DEL SECTOR PRIVADO
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
TOTAL TIEMPO EXPERIENCIA 7 2

I 6 - CONDICION DEL POSTULADO I

JPERTENEZCO AL SINDICATO I

I CENTRAL O CONFEDERACION [

ME POSTULO EN REPRESENTACION DE LOS TRABAJADORES EN Mi CONDICION DE AFILIADO SINDICALIZADO

st [

No[X]

MANIFIESTO BAJO LA GRAVEDAD DEL JURAMENTO QUE NO ME ENCUENTRO DENTRO DE LAS CAUSALES DE INHABILIDAD E {NCOMPATIBILIDAD
DEL ORDEN CONSTITUCIONAL O LEGAL, PARA EJERCER EL CARGO DE CONSEJERO DIRECTIVO DE LA CAJA DE COMPENSACION FAMILIAR

M/&oml,\/_:,

FIRMA

| 7 - OBSERVACIONES DEL COMITE DE ANALISIS Y EVALUACION |




