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     Servicio de Personal 

INSTANCIA-CURRICULUM

DATOS DE LA PLAZA CONVOCADA A CONCURSO

	Referencia de la Plaza:   

	Puesto que se solicita:




	
	DATOS PERSONALES:
	   
	
	
	

	D.N.I. , Pasaporte o N.I.E.:  


	Primer Apellido:  


	Segundo Apellido:  


	Nombre:  



	Fecha de nacimiento:


	Localidad de nacimiento:  


	Provincia de nacimiento:  


	Nacionalidad:  



	Domicilio:  


	Municipio:  



	Provincia:  


	Código Postal:  


	Teléfono/s:
	Hombre         Mujer  

	 Correo electrónico : 


1.- FORMACIÓN ACADÉMICA

	TITULACIÓN PRINCIPAL:        DOC. Nº _______


	UNIVERSIDAD:

	OTRAS TITULACIONES OFICIALES:  DOC. Nº _______

	

	

	

	

	


2.- FORMACIÓN 

	CURSOS DE PERFECCIONAMIENTO PROFESIONAL Y/O DOCENTE RECIBIDOS 

	Cursos tipo Master, Magíster, Expertos y Especialistas universitarios                                      DOC. Nº _______

	Título o Denominación del curso
	Organismo
	Tipo de curso
	Fecha inicio/fin
	Nº créditos/horas

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Otros cursos relacionados                                                                                                                               DOC. Nº _______

	Título o Denominación del curso
	Organismo
	Tipo de curso
	Fecha inicio/fin
	Nº créditos/horas

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	CURSOS DE PERFECCIONAMIENTO PROFESIONAL Y/O DOCENTE IMPARTIDOS

	Cursos tipo Master, Magíster, Expertos y Especialistas universitarios                                      DOC. Nº _______

	Título o Denominación del curso
	Organismo
	Tipo de curso
	Fecha 

inicio/fin
	Nº créditos/horas

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Otros cursos relacionados                                                                                                                                DOC. Nº _______

	Título o Denominación del curso
	Organismo
	Tipo de curso
	Fecha inicio/fin
	Nº créditos/horas

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Nota: No se considerarán aquellos cursos para los que no se indiquen número de créditos u horas.

3.- EXPERIENCIA PROFESIONAL







DOC. Nº _______

	Categoría
	Actividad 
	Organismo/empresa
	Fecha inicio
	Fecha fin

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


4.- OTROS MÉRITOS

	Otros méritos (Indique otros méritos no contemplados en los apartados anteriores relacionados con el perfil de la plaza solicitada)

                                                                                                                                                        DOC. Nº _______

	


IMPORTANTE: Tanto los requisitos  exigidos como el resto de méritos alegados en la instancia-curriculum, deberán ser acreditados documentalmente, y estar numerados y relacionados en el orden establecido en la Instancia-Curriculum. No se valorarán aquellos méritos alegados que no hayan sido acreditados en la forma citada.
El abajo firmante, D./Dª _______________________________________________________________________

DECLARA bajo su responsabilidad que los datos expuestos son ciertos y reúne los requisitos de la convocatoria,  adjuntando la documentación que a continuación se relaciona.

_____________________ , a  _______ de _____________ de_______

(firma)

SR. PRESIDENTE DEL CONSEJO RECTOR DEL CONSORCIOI ceiA3
ANEXO I

Relación de documentos que se acompañan, numerados y relacionados en el orden establecido en la Instancia-Curriculum

	DOCUMENTO
	Nº
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