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DIRECCIÓN DE GESTIÓN HUMANA 


RELACIÓN DE DOCUMENTOS PARA TOMAR POSESIÓN





FORMATO UNICO DE HOJA DE VIDA: se adjunta para su diligenciamiento. Debe anexar todos los soportes de los estudios, cursos realizados y experiencia laboral, de los cuales debe presentar fotocopia simple y el original para la respectiva verificación.











DECLARACIÓN SOBRE BIENES Y RENTAS: se anexa el respectivo formulario para su diligenciamiento.





CERTIFICADO DE ANTECEDENTES DISCIPLINARIOS EXPEDIDOS POR:








PERSONERIA DE BOGOTÁ:  se solicita en la ventanilla ubicada en el primer piso de la Carrera 7  No. 21 – 24 (adjuntar fotocopia de la cédula de ciudadanía)


Procuraduría General de la Nación,  (Se genera por internet)


Contraloría General de la Republica (Se genera por internet)











CERTIFICADO DE ANTECEDENTES JUDICIALES EXPEDIDO POR EL DAS: 





Se tramita en el Departamento Administrativo de Seguridad – DAS-, ubicado en la Cr. 28  No. 17 A  - 00 Palo quemado, previa cita telefónica a través de la línea 7431212 de Lunes a Viernes a partir de las 7 A.M.


Tiene vigencia de 1 año.


La gestión se debe realizar de manera personal.





EXAMEN MEDICO DE INGRESO: Asistir a cita médica indicada en el oficio entregado por el Área de Salud Ocupacional.








OTROS DOCUMENTOS: 





Fotocopia de la cédula de ciudadanía 


Libreta Militar


Formato declaración Juramentada, en la cual conste que no tiene conocimiento de obligaciones o procesos por alimentos pendientes.


Tarjeta o Matrícula Profesional (en los casos en que el cargo y la profesión lo exijan)


Licencia de conducción (en los casos en que el cargo lo exija)


Carta de aceptación del cargo


Cuenta de Ahorros CityBank: Para efectos del pago de Nómina.


Dos (2) fotos de 3x4 a color.














INFORMACIÓN REQUERIDA PARA EL TRÁMITE DE INSCRIPCIÓN EN LAS INSTITUCIONES DE SEGURIDAD SOCIAL:


Se deberá acercar al Grupo de Desarrollo Organizacional - área de Seguridad Social para la respectiva orientación y entrega de formularios requeridos para su afiliación a salud, pensión,  cesantías y caja de compensación.
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