
 

ANEXO N° 14 
FDLAN-CMA-XXX-2019 

 
 (Nota: Indique el cargo al cual se postula la persona y aplicar para cada persona solicitada, utilizando una letra por persona) 

 
NOMBRE DEL PROPONENTE QUE LO POSTULA: 

 

1. DATOS PERSONALES 

NOMBRES Y APELLIDOS 

 
CARGO A OCUPAR: 

 
DOMICILIO 

 
DIRECCION 

 
No. TELEFONO FAX 

 
No. CEDULA IDENTIFICACION (No. PASAPORTE SI ES EXTRANJERO) 

 
LUGAR Y FECHA DE NACIMIENTO 

 
2. ESTUDIOS GENERALES (UNIVERSITARIO, ESPECIALIDAD Y POSTGRADO) 

 
TITULO INSTITUCION LUGAR FECHA DE 

GRADO 
DURACION DE LOS 
ESTUDIOS (AÑOS) 

MES AÑO 
      
      
      
      
      
      
      
3. ESTUDIOS RELACIONADOS CON LOS PERFILES EXIGIDOS 

TITULO LUGAR Y FECHA DURACION DE LOS ESTUDIOS (AÑOS) 

   
   



 

   
4. EXPERIENCIA PROFESIONAL 
 
 
 

   
   
   
   
5. EXPERIENCIA ESPECÍFICA 
 

  
   

   
   
   
   

 


