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ANEXO N° 03
FICHA RESUMEN CURRICULAR
CONVOCATORIA CAS N° 001-2023-MDI-VSA
PLAZA A LA QUE POSTULA:

1. DATOS PERSONALES:

DNI

NOMBRES Y APELLIDOS

FECHA DE NACIMIENTO

ESTADO CIVIL

DISTRITO DE RESIDENCIA

DIRECCION

TELEFONO CELULAR Y FIJO

CORREO ELECTRONICO

Nota: Los datos aqui incluidos en su oportunidad deberan ser acreditados. Cuando el postulante no adjunte
los documentos necesarios para la evaluacidn, dicho formato no merecera evaluacién alguna por parte del
mismo.

2. FORMACION ACADEMICA (Al completar los datos comience por el mas reciente)

MEIIE 6L Grado Profesion o Mes/Afio LD
la Académico Especialidad 6

Institucién p Desde Hasta Estudios

Educacion / /

Primaria

Educacién / /

Secundaria

Formacion / /

Universitaria

Formacion / /

Técnica

Maestria / /

Doctorado / /

Otros Estudios / /
CONOCIMIENTO GENERALES (Agregue celdas si es necesario)

Conocimiento Ml e Basico Intermedio Avanzado
Curso
Idiomas

Computacién
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Programas (Ofimatica,
ETC.)

EN CASO DE ESTUDIAR ACTUALMENTE (Estudios Técnicos, Universitario, Diplomado, Maestria u otros)

Institucion

Curso/Carrera/Especializacion

Grado o
Semestre

Tiempo de
Duracion

CAPACITACIONES COMPLEMENTARIAS (Acorde con el cumplimiento de los requ

isitos minimos)

CURSOS (Agregue celdas de ser necesario) INSTITUCION Tlemp(_),de
Duracion
COLEGIATURA OBSERVACIONES
(Es Ud. Colegiado? Si() No() Persona con Discapacidad Si() No()
;Se encuentra
6 . . . .
habilitado? Si() No() Persona Licenciado de la FEAA. Si() No()
3. EXPERIENCIA GENERAL (Relacionada al Servicio Solicitado)
EXPERIENCIA GENERAL (Agregue celdas si es necesario)
EMPLEO ACTUAL O M{\S l?]IECIENTE (Empresa o Privado Pablico
Institucidon)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mévil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro
Motivo del Retiro:
Funciones Desempeiiadas:
EXPERIENCIA GENERAL (Agregue celdas si es necesario)
EMPLEO ACTUAL O MfAS I?I,ECIENTE (Empresa o Privado Publico
Institucion)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mévil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro
Motivo del Retiro:
Funciones Desempeiiadas:
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EXPERIENCIA GENERAL (Agregue celdas si es necesario)

EMPLEO ACTUAL O M'AS I?I:ICIENTE (Empresa o Privado Publico
Institucion)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mavil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro

Motivo del Retiro:

Funciones Desempeiiadas:

4. EXPERIENCIA ESPECIFICA (Relacionada al Servicio Solicitado)

EXPERIENCIA ESPECIFICA (Agregue celdas si es necesario)

EMPLEO ACTUAL O M.AS l?l"iCIENTE (Empresa o Privado Publico
Institucion)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mavil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro

Motivo del Retiro:

Funciones Desempeiiadas:

EXPERIENCIA ESPECIFICA (Agregue celdas si es necesario)

EMPLEO ACTUAL O M_AS I?I"ICIENTE (Empresa o Privado Publico
Institucion)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mavil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro

Motivo del Retiro:

Funciones Desempeiiadas:
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EXPERIENCIA ESPECIFICA (Agregue celdas si es necesario)
EMPLEO ACTUAL O M_AS I?I"ICIENTE (Empresa o Privado Publico
Institucion)
() ()
Puesto Desempeiiado Teléfono Fijo/Mévil Fecha de Ingreso Fecha de Retiro
Motivo del Retiro:
Funciones Desempeiiadas:
DECLARO BAJO JURAMENTO: Que la informacion que he proporcionado, es veraz y asumo las
responsabilidades y consecuencias legales que ello produzca.
Villa San Alejandro,........ de.oiiiiiiiii, del 202........
APELLIDOS Y NOMBRES: .....cuiuittiuitiitiuiiniuieiuiimiitiiraittatttasestussstsasessasessasessussstnsasessasensassssnsssen
DNIN®: (it
Huella Digital

FIRMA




