UNIVERSIDAD CAECE


CURRICULUM VITAE

 FORMDROPDOWN 

I. 1. DATOS PERSONALES

	Apellidos
	Nombres

	     
	     


	Tipo de documento
	Número de documento de identidad

	 FORMDROPDOWN 

	     


	Número de Legajo 
	Número de CUIL/CUIT

	     
	     


	Fecha de nacimiento
	Nacionalidad
	Estado civil

	     
	     
	 FORMDROPDOWN 



	Domicilio: Calle y Nº
	Localidad
	Provincia
	Código Postal

	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	    


	Teléfono
	Celular
	e-mail

	     
	     
	     


	Teléfono alternativo
	Pagina  web
	e-mail alternativo

	     
	     
	     


2. ESTUDIOS Y DIPLOMAS

2.1 TÍTULOS UNIVERSITARIOS DE GRADO

(Indique los más relevantes de los últimos 5 años preferentemente).

	Titulo
	Universidad que lo otorgó
	Año de egreso

	     
	     
	    

	     
	     
	    

	     
	     
	    


2.2 TÍTULOS UNIVERSITARIOS DE POSGRADO

(Indique los más  relevantes de los últimos 5 años preferentemente).

	Titulo
	Universidad que lo otorgó
	Año de egreso

	     
	     
	    

	     
	     
	    

	     
	     
	    


2.3 DIPLOMAS UNIVERSITARIOS.

	Diploma Universitario.
	Universidad que lo otorgó
	Año de obtenido

	     
	     
	    

	     
	     
	    

	     
	     
	    


2.4. CONOCIMIENTO DE IDIOMAS

	Idioma
	Comprende
	Lee
	Escribe
	Habla

	INGLES
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	FRANCES
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	PORTUGUES
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	     
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



2.5 CONOCIMIENTO DE INFORMÁTICA

	Lenguaje de programación, utilitario, sistema operativo., etc.
	Nivel 

	     
	 FORMDROPDOWN 


	     
	 FORMDROPDOWN 


	     
	 FORMDROPDOWN 


	     
	 FORMDROPDOWN 


	     
	 FORMDROPDOWN 



2.6.OTROS CONOCIMIENTOS DE INFORMATICA

	
	SI
	NO

	Sabe utilizar  Internet
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	Sabe utilizar correo electrónico
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



2.7 TÍTULOS no universitarios y/o carreras no completadas

	     

	     

	     

	     

	     


2.8 estudios en curso

(Indique los más  relevantes).

	Curso
	Institución
	Tipo de curso 
	Fecha de inicio
	Fecha prevista de finalización

	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	     

	     
	     
	 FORMDROPDOWN 

	     
	     


2.9 Otros CERTIficados

	     



3. CARGOS DOCENTES  DESEMPEÑADOS   (Indique los más  relevantes).
	 Categoría

	Institución
	Dedicación
	Asignatura
	Fecha nombramiento          
	Fecha cese

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     


4. ANTECEDENTES LABORALES NO DOCENTES (Indique los más  relevantes).
	Empresa o Institución
	Cargo
	Función
	Fecha nombramiento          
	Fecha cese

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


5. OCUPACIONES DOCENTES ACTUALES

	 Categoría

	Institución
	Dedicación
	Asignatura
	Fecha nombramiento          
	Observaciones

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     
	     


6. OCUPACIONES LABORALES NO DOCENTES ACTUALES

	Empresa o Institución
	Cargo
	Función
	Fecha nombramiento          
	Observaciones

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


7. OTROS ANTECEDENTES: PREMIOS, DISTINCIONES, ETC.

	     


8. PATENTES

	     


9. BECAS

	 (indicar Tipo de Beca, Entidad otorgante, duración, año,  lugar donde se realizó, certificado)

	     


10. PARTICIPACIÓN COMO JURADO EN CONCURSOS DOCENTES - DIRECCIÓN DE TESIS Y TESINAS - JURADO DE TRIBUNALES DE TESIS – JURADO DE PUBLICACIONES CON REFERATO

	 (indicar Institución, área de la materia, año)

	     


11. PUBLICACIONES

	LIBROS (indicar Titulo, extensión, resumen del contenido, destinatarios, editorial, fecha de publicación)

	     


	ARTÍCULOS (indicar Titulo, extensión, resumen del contenido, destinatarios, editorial, fecha de publicación, indicando en cada caso si es con referato)

	     


12. TRABAJOS DE INVESTIGACIÓN

	TRABAJOS PUBLICADOS (indicar  título, extensión, resumen del contenido, destinatarios, editorial, fecha de publicación publicación, indicando en cada caso si es con referato)

	     


	TRABAJOS ELABORADOS A LA ESPERA DE PUBLICACIÓN

(indicar  título, extensión, resumen del contenido, destinatarios, editorial, fecha estimada de publicación, referato)

	     


	TRABAJOS EN DESARROLLO

(indicar  título, extensión, resumen del contenido, destinatarios, editorial, fecha estimada de publicación, referato)

	     


	EQUIPOS DE INVESTIGACIÓN QUE INTEGRA

	     


13. PRODUCCIÓN PROFESIONAL, ARTÍSTICA, CULTURAL, ETC.

	ACTUACIONES  ARTÍSTICAS, PRODUCCIÓN POETICA Y PERIODÍSTICA, ETC.

	     


14. PARTICIPACIÓN EN CONGRESOS

	TRABAJOS EXPUESTOS

	     


	JORNADAS

	     


	TRABAJOS PRESENTADOS

	     


	PARTICIPACIÓN EN LA ORGANIZACIÓN DE CONGRESOS

	     


	RESÚMENES PUBLICADOS

	     


15. MEMBRESIAS

	ACADEMIAS, ASOCIACIONES CIENTÍFICAS, ARTÍSTICAS O CULTURALES DE LAS QUE ES MIEMBRO.

	     


	CUALQUIER OTRO ANTECEDENTE (QUE ESTIME MEJORA SU ACTUACIÓN COMO DOCENTE Y/O INVESTIGADOR)

	     



El presente curriculum tiene carácter de DECLARACIÓN JURADA, el abajo firmante se responsabiliza de la veracidad de los datos contenidos, comprometiéndose a aportar, en su caso, las pruebas documentales que le sean requeridas.
Lugar y fecha:      ,     de          de     







Firma:  ………………………………………………

Aclaración:       
1
Fecha de impresión 28/9/01 20.59
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