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ESTUDIOS DE PREGRADO 

 

N.
° 

NIVEL ACADÉMICO CENTRO DE 
ESTUDIOS 

ESPECIALIDAD INICIO TÉRMINO LUGA
R 

1       

 

ESTUDIOS DE POSGRADO 
 

N° NIVEL ACADÉMICO CENTRO DE 
ESTUDIOS 

ESPECIALIDAD INICIO TÉRMINO LUGA
R 

1       

 



 

 
PROGRAMA DE FORMACIÓN CONTINUA AFINES A LAS UNIDADES DIDÁCTICAS 

 

N.
° 

CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO DE ESTUDIOS TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

   ADJUNTAR 

1        

 

OTROS PROGRAMAS DE FORMACIÓN CONTINUA, INCLUIDOS TEMAS DE PEDAGOGÍA 
 

N.
° 

CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO DE ESTUDIOS TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

   ADJUNTAR 

1        

 

ESTUDIOS DE OFIMÁTICA 
 

N.
° 

CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO DE ESTUDIOS TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

   ADJUNTAR 

1        

 

IDIOMA EXTRANJERO 
 

N.
° 

CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO DE ESTUDIOS TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

    ADJUNTAR  

1        

 

LENGUA ORIGINARIA 
 

N.
° 

CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO DE ESTUDIOS TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

    ADJUNTAR 

1        

 

  

 
EXPERIENCIA LABORAL EN EL SECTOR PRODUCTIVO 

 

 
N.
° 

 
INSTITUCIÓN 

 
CARGO 

 
DESCRIPCIÓN 

 
INICIO 

 
TÉRMIN

O 

TIEMPO 
EN EL 

CARGO 

 
   ADJUNTAR 

1        
 
        EXPERIENCIA DOCENTE EN EDUCACIÓN SUPERIOR EN MODALIDAD SEMIPRESENCIAL O A DISTANCIA 
 

 
N.
° 

 
INSTITUCIÓN 

 
CARGO 

 
DESCRIPCIÓN 

 
INICIO 

 
TÉRMIN

O 

TIEMPO 
EN EL 

CARGO 

 
   ADJUNTAR 

1        

 

        EXPERIENCIA DOCENTE EN EDUCACIÓN SUPERIOR EN MODALIDAD PRESENCIAL 

 
N.
° 

 
INSTITUCIÓN 

 
CARG
O 

 
DESCRIPCIÓN 

 
INICIO 

 
TÉRMIN

O 

TIEMPO 
EN EL 

CARGO 

 
   ADJUNTAR 

1        

 
 



 
COMPETENCIAS PARA LA EMPLEABILIDAD 

 
Formación continua en competencias para la empleabilidad 

 

N.
° 

TIPO CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO 
DE 
ESTUDIO
S 

TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

  ADJUNTAR 

1         

 

Experiencia en aplicación y  desarrollo de competencias para la empleabilidad 
 

 
N.
° 

 
TIPO 

 
INSTITUCIÓN 

 
CARGO 

 
DESCRIPCIÓN 

 
INICIO 

 
TÉRMINO 

TIEMP
O EN 

EL 
CARG

O 

 
   ADJUNTAR 

1         

 

ENFOQUES TRANSVERSALES 
 

Formación continua en enfoques transversales 
 

N.
° 

TIPO CURSO/PROGRA
MA 

CENTRO 
DE 
ESTUDIO
S 

TEMA INICIO TÉRMIN
O 

HORA
S 

   ADJUNTAR 

1         

 

Experiencia en aplicación y desarrollo de enfoques transversales 
 

 
N.
° 

 
TIPO 

 
INSTITUCIÓN 

 
CARGO 

 
DESCRIPCIÓN 

 
INICIO 

 
TÉRMINO 

TIEMP
O EN 

EL 
CARG

O 

 
    ADJUNTAR 

1         

 

OTRAS COMPETENCIAS: INNOVACIÓN TECNOLÓGICA 
 

N.
° 

EVENTO PROYECTO PARTICIPACIÓN FECHA DE 
EVENTO 

1     
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