
OFICINA ZONAL: FECHA:
AYACUCHO:

APELLIDOS Y NOMBRES Nº DNI ESPECILAIDAD/ PROFESION FECHA TITULO
DE BACHILLER

FECHA TITULO DE
PROFESIONAL

FECHA DE
COLEGIATU

RA

A. 2.- EXPERIENCIA

En la presente sección el candidato deberá detallar en cada uno de lo cuadros siguientes, sólo las funciones/tareas cumplidas en cada una de las áreas que serán calificadas. En el caso de

haber ocupado varios cargos en una entidad, mencionar cuales y completar los datos respectivos. Consignar la experiencia general de trabajo en el ejercicio de la profesión:

DESDE
(mes/año) HASTA (mes/año)

TOTAL EN EL
CARGO
(meses)

GENERAL ESPECIALI
ZADA

1 1
Ago-06 Ene-03 3 0 0

1 1

DESDE LA OBTENCION DEL BACHILLERATO

DESDE LA OBTENCION DEL TITULO

NRO NONBRE DE LA ENTIDAD O
EMPRESA

CARGO DESEMPEÑADO
(como proyectista, evaluador,

residente, supervisor,
Capacitador, otros

especificar)

TIPO
(NO LLENAR)

DESCRIPCION DEL TRABAJO
REALIZADO

(tipo de proyecto )

PERIODO DE TRABAJO
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999 9999
999 9999
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11

1

FOLIO Nro
(UBICACIÓ

N)
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