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FORMATO UNICO
HOJA DE VIDA
PERSONA JURIDICA
(LEY 190 DE 1995 Y LEY 443 DE 1898)
RESOLUCION 580 DEL 18 DE'AGOSTO DE 1999
INSTRUCTIVO DE DILIGENCIAMIENTO

COBERTURA; Este Formato Unico de Hoja de Vida debe ser diligenciado por toda persona juridica, aspirante a celebrar un
contrato de prestacidn de servicios con la administracion, independientemente de su término de duracién,

INSTRUCCIONES GENERALES:

Antes de comenzar a diligenciar este formato tenga en cuenta |as siguientes instrucciones :

- Escriba en letra imprenta y entinta Onicamente de color negro.

- Las fechas deben ir en nmeros arabigos.

- Sirequiere ampliar la relacién de los contratos de prestacion de servicios, utilice una hoja en blanco.

INSTRUCCIONES ESPECIFICAS:

. ldentificacién:
En el casode que la entidad o sociedad sea pUblica, especifique:

ORDEN: Marque con “X” si es del orden nacional (NAL), departamental (DPTL), distrital (DIST}, municipal fMPL) u otro
(OTRO). Simarca esta dltima, aclare a qué ofro orden corresponde.

TIPO: Escriba el cédigo de [a entidad o socledad, de acuerdo con la siguiente tabia;

CODIGO TIPQ
o MINISTERIO O DERPARTAMENTO ADMINISTRATIVO
02 SUPERINTENDENCIA O UNIDAD ADMINISTRATIVA ESPECIAL
03 ESTABLECIMIENTO PUBLICO
04 ENTE UNIVERSITARIO AUTONOMO O EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO
05 EMPRESA INDUSTRIAL Y COMERCIAL DEL ESTADO
CB SOCIEDAD DE ECONOMIA MIXTA
o8 OTRO

En el caso de que la entidad o sociedad sea privada, escriba la CLASE a que pertenece, ds acuerdo con la siguiente tabla;

cODIGO CLASE
11 SOCIEDADES COMERCIALES E INSTITUCIONES FINANCIERAS
12 SOCIEDADES SIN ANIMO DE LUCRO
13 SOCIEDADES CIVILES
14 CORGANISMOS NO GUBERNAMENTALES
15 SOCIEDADES EXTRANJERAS (SUCURSALES Y FILIALES)
16 OTRA
il. Serviclos:

Relacione los principales servicios que ofrece su entidad ¢ sociedad, de acuerdo con el objeto social.

. Experiencla y Sltuacién Actuai:

En orden cronolégico establezea los contratos de prestacién de servicios que su entidad o sociedad ha realizado, escribiendo
el nombre de la entidad contratante, si es plblica o no, indicando su nimero telefnico, la fecha de terminacién o conclusién
del servicio y el valor del contrate, en pesos colombianos,

IV. Representante Legal o Apoderado:

Retacione el nombre y la identificacidn del Representante Legal o Apoderado. Establezca su capacidad de contratacién
aprobada por estatutos. Marque con X “si” 0 “no” esté incurso, como representante legal o apoderado, dentro de las causales
de inhabitidad o incompatibllidad existentes. Firme este formato para que la informacién declarada en éi tenga vatidez. Re-
cuerde anexar los documentos que respaldan su contenido, incluyendo &l Cerlificado de Representacién Legal o de Apoderado.

LINEA GRATUITA NACIONAL 01800817770 FORMA FUHVPJ001
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Ubariad y orde
REPUBLICA DE COLCMBIA

At s

El Servicio Nacional de
Aprendizaje. SENA
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En Cumplimiento de In Ley 119de 1994 y en atencicn a que :

JOSE RAFAEL NAVARRO J

Con Cédula de Ciudadanid No. 72248154
S u e
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Cursé y aprobs &l programa de Formacita Profesional Zntigy :
. ¥ mumplideon las condiciories requeridas por la entidad. le.codiere da]
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En tesgjmonio de lo dnterior, Se firma ol progenie Titilo's
a los dos (2) dias debmes de maréo de dos mil velniides




































































































































































































































































































