Escribe tu nombre

Ingrese tu profesion

9 EXPERIENCIA PROFESIONAL

CONTACTO Nombre dg !a.empresa 1 o
Fecha de inicio- Fecha de finalizacion
\. Numero de celular Cargo desempefiado
Descripcién del cargo
* Direccién
E-mail

Nombre de la empresa 2

B Red Social Fecha de inicio- Fecha de finalizacion
Cargo desempefado
Descripcion del cargo

POWER SKILL
O ftem 1
— Nombre de la empresa 3
@ item?2 Fecha de inicio- Fecha de finalizacion
. Cargo desempenado
=1 jtem 3 Descripcién del cargo
9 ftem 4
item 5 Nombre de la empresa 4
Fecha de inicio- Fecha de finalizacion
[al items Cargo desempefiado
Descripcién del cargo
CURSOS REALIZADOS |ﬂ| ESTUDIOS SUPERIORES REALIZADOS
|
Nombre del curso Titulo obtenido 1
Inicio- Culminacion Fecha de inicio- Fecha de culminacién

Institucién educativa
Nombre del curso 2

Inicio- Culminacion Titulo obtenido 2
Fecha de inicio- Fecha de culminacion
Nombre del curso 3 Institucion educativa

Inicio- Culminacién

Titulo obtenido 3
Fecha de inicio- Fecha de culminacion
Institucién educativa




