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FORMATO 2 
HOJA DE VIDA O TRAYECTORIA DE VIDA DE LA CANDIDATA 

 
 
1. DATOS PERSONALES 
 

a. Nombre: 
b. Derecho al cual se inscribe: 
c. Dirección: 
d. Localidad: 
e. Correo electrónico: 
f. Teléfono: 
g. Whats App: 
 
 

2. PERFIL 
 

a. En pocas palabras defina qué cualidades tiene usted que contribuyan al 
fortalecimiento del Consejo Consultivo de Mujeres Espacio Autónomo.  

 
Ejemplos de cualidades: Buen trato, disposición para relacionarse con 
las otras y otros, escuchar a las y los demás. 

 
 
 
 
 

b. En pocas palabras defina qué habilidades sociales tiene usted para la 
participación y representación que contribuyan al fortalecimiento del 
Consejo Consultivo de Mujeres Espacio Autónomo 

 
Ejemplos de habilidades para la participación y representación: 
Comunicación asertiva, me gusta el trabajo comunitario, capacidades para 
la negociación de conflictos y concertación, hablar en público y argumentar 
una idea 

 
 
3. ESTUDIOS REALIZADOS 
 

a. Mencionar los estudios formales, los cuales se definen así: Impartidos en 
establecimientos educativos aprobados, en una secuencia regular de 
ciclos lectivos, con sujeción a pautas curriculares progresivas, y 
conducente a grados y títulos (Artículo 10 de la Ley 115 de 2014). 
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b. Mencionarlos los estudios no formales, en caso de tenerlos, definidos 

así:  Se ofrece con el objeto de complementar, actualizar, suplir 
conocimientos y formar en aspectos académicos o laborales sin sujeción 
al sistema de niveles y grados establecido (Artículo 36 de la Ley 115 de 
2014). 

 
 
 
 
c. Mencionar los estudios informales, en caso de tenerlos, definidos como: 

Todo conocimiento libre y espontáneamente adquirido, proveniente de 
personas, entidades, medios masivos de comunicación, medios impresos, 
tradiciones, costumbres, comportamientos sociales y otros no 
estructurados (Artículo 43 de la Ley 115 de 2014). 

 
 
 
 
4. EXPERIENCIA DE PARTICIPACIÓN  
 

a. Por favor describa el vínculo o las razones por las cuales se identifica con el 
territorio, el derecho o la diversidad a la cual aspira a representar en el Consejo 
Consultivo de Mujeres - Espacio Autónomo.    

 
 
 
 
Por favor describa las experiencias o procesos que ha liderado o en los que ha 
participado con el sector de mujeres que aspira a representar en el Consejo 
Consultivo de Mujeres –Espacio Autónomo, que den cuenta del conocimiento sobre 
sus necesidades, intereses y demandas, en el marco de la defensa, exigibilidad y 
reivindicación de los derechos de las mujeres.  
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