CURRICULUM VITAE

|. ANTECEDENTES PERSONALES

NOMBRE

APELLIDOS

R.U.N

FECHA DE NACIMIENTO

OFICIO / PROFESION

TELEFONO

DIRECCION

CORREQ ELECTRONICO

Il. ANTECEDENTES LABORALES

CARGO

EMPRESA

INICIO Y TERMINO MmES / ANO

FUNCIONES

*JWIN |-

Funciones que tengan relacion con el perfil laboral al que postulé

CARGO

EMPRESA

INICIO Y TERMINO MmES / ARO

1
FUNCIONES 2

3

* Funciones que tengan relacion con el perfil laboral al que postulé
CARGO |
EMPRESA |

INICIO'Y TERMINO MmES / ANO

FUNCIONES

1

2

3

*

Funciones que tengan relacion con el perfil laboral al que postulé

IIl. ANTECEDENTES ACADEMICOS (marque con una x el ULTIMO cursado)

Ensefianza Basica Incompleta
Ensefianza Basica Completa

Técnico Superior Incompleta
Técnico Superior Completa

Ensefianza Media Incompleta

Ensefianza Media Completa

Ensefianza Superior Incompleta

Ensefianza Superior Completa




IV. CAPACITACIONES Y OTROS CURSOS

CURSO |

INSTITUCION |

MES / ARO |

CURSO |

INSTITUCION |

MES / ARO |

V. LICENCIA DE CONDUCIR

NO TIENE CLASE A1
CLASE B CLASE A2
CLASE C CLASE A3
CLASED CLASE A4
CLASE F CLASE A5

VI. IDIOMAS ¢Posee idiomas?

NO Sl

éCudl /cuales?
LECTURA
1 ESCRITURA
2 NIVEL HABLADO

VII. APTITUDES (Elija las 4 opciones que lo describan mejor)

Proactivo D Escucha Activa

Paciencia D Actitud Emprendedora
Respetuoso D Tolerancia a la frustracion
Comunicativo D Capacidad de Organizacién

VIIl. CONOCIMIENTOS INFORMATICOS

Basico
Medio
Avanzado

MS OFFICE (Word, Excel, PPT)

|

Uso Redes Sociales

|

Bajo
Medio
Alto

Trabajo en Equipo
Orientacién al Logro

Creatividad

0ooo
U

Liderazgo

IX. é TIENE USTED ALGUNA
DISCAPACIDAD?

SII:‘ NO I:‘

Indigue ¢Cual?

( Fisica, visual, auditiva, mental)

¢Cuenta usted con la credencial de
discapacidad?

SII:‘ NO I:‘




