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SERVIDORES DOCENTES Y ADMINISTRATIVOS (NOMBRADO Y/O CONTRATADO)

DEPENDENCIA:

o8 1 e N

FECHA DE INGRESO A LA UNFV

CODIGO

Docente Nombrado * Contratado CAS D

CONDICION:  Administrativo D

ADMINISTRATIVO DOCENTE
Profesional  [__] Técnico [ ] Aucxiliar J.Practica [PX] Auxiliar [_] Asociado [ ] Principat [_]
viver remunerativo: Al ]8. [ Je[ o [ Je[]F [:] pepicacion:  pe[_Jre[ ] DX Hrs []

1.- DATOS PERSONALES
2 4 . — N

[Veliz l Saravia [ Pyl  therre i

" APELLIDOS Y NOMBRE(S)
(09 [09 179%] | Ferv | Lima | Lima | e A
Fecha de Nacimiento PAIS DEPARTAMENTO PROVINCIA ; DISTRITO
43340124 |3 [ e [ o5
D.N.I. CARNET DE EXTRANJERIA 1 . CARNET DE IDENTIDAD
1990 [ Jeos30[ Jarp [] [ ] [ 70H3FY04 247 § % A+ =1
(REGIMEN PENSIONARIO) NOMBRE DE LA AFP R.U.C. i GRUPO SANGUINEO

Soltero(a) Casado(a) D Viudo(a) D Divorciado(a) D Concubino(a) D

Estado Civil:
Domicilio - D

~ actual: Av Calle D Jirén Psje. D Urb. D Sector[j Grupo D Mz. . Lt l:'
B Gt 't Mariocil  Calters
pistrito: [ _Sa2n_Juan de  Lurfeancho ] Emair [ Kz_16@ Fotmail: Gom ]
TELEFONO: casa [ZA2 253 7F | Celular L6 1396 Referencia  [Av. Wiesse, | )

2. DATOS FAMILIARES DIRECTOS ’
L S l Lopez [ Marcelineg - Maxin. ?
: APELLIDOS Y NOMBRE(S) DEL PADRE

[ #g127502.% 2 ] 21 ] o6 [59] wve si Xino[ 1 L Tervana_ ]

ONI (X) LE.( ) CIP( ) CEXTRANJ.( ) FECHA NACIMIENTO NACIONALIDAD

Saavid | Dominguez. | Leoni dae

p ]
- APELLIDOS YNUMBRE{S) DE LA MADRE X
10512+ 00 71 [ ] 0% [59 ] wesiXw[] [ Yervana ]
DN/ OQ LE( ) ciP( ) CEXTRANJ.( ) FECHA NACIMIENTO NACIONALIDAD
APELLIDOS Y NOMBRE(S) DEL CONYUGE
e 0 e A we: si [ Ive[] [ ]
pni () LE( ) ciP( ) C.EXTRANJ () FECHA NACIMIENTO NACIONALIDAD
APELLIDOS Y NOMBRES: HIJO(S) ESTADO PO
(Mayor a Menor) SEXO FECHA NAC. L b0C NUMERQO DE DOCUMENTO
1.
—

2.
3
4.
5,
6.
Z.
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Para los campos: Sexo, Estado civil y tipo de documento registrar de Ia siguiente manera.

Sexo: (M) masculino (F) femenino

Estado Civil: (S) soltero ( C ) casado ( C) conviviente (O) otros

Tipo de Documento: DNI (1) Partida de Nacimiento (2) Otros (3)

( Sirvase leer detenidamente y registrar la informacién con letra imprenta ) 2 l
¢
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Incomp/eta [ ] Completa [D>£] Fecha que concluye Mﬁ\
S—— X

7 N

Ienicl /Mja’es Carrien M- 142 ]

NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO

SECUNDARIA  Incompleta [ | Completa Fecha que concluye [ 4(J 112 | Q8 ]

[ Martir 1eniel  Acicks  Carrien N° 142, ' ]
/

NOMBRE DEL CENTRO EDUCATIVO

TECNICO Incompleto l:] Completa D ; Fecha que concluye f [ [ '
[ v | ]

NOMBRE DE LA INSTITUCION ESPECIALIDAD

UNIVERSITARIO  Incompleto l:l EgresadoD Bachiller l:] Titulado gFeCha queconcluye |02 | 42, ] 09 |
| Unl\/en’Saded Necionol _de Educacion | | Inelés —Frances o

NOMBRE DE LA INSTITUCION ESPECIALIDAD

MAESTRIA Incompleta [ ] Egresado g Grado[ | Fechaqueconcluye [135 | 72 | 45 |
[Escwe/a db tO51qrade e la__un. E | [Ewnanza de Troks conp lermpa Ednmpda

NOMBRE DE LA INSTITUCION ESPECIALIDAD
DOCTORADO  Incompleto [ | Egresado [ | Grado[ ] Fecha que concluye | I ]

—
L 1 ! B |

NOMBRE DE LA INSTITUCION ESPECIALIDAD

TROS ESTUDIOS DE MAYOR TRANSCENDENCIA [

4. EXPERIENCIA LABORAL (Registrar los cargos en orden cronolégico)

ADMINISTRACION PUBLICA
DEPENDENCIA CARGO DESEMPENADO

TIPO N° (R) (M) DESDE HASTA

1)
2)
3)
4)
9
6)
7)

8)
En el campo TIPO registrar de la siguiente manera: ( R) Resolucién 6 (M) Memorandum

ACTIVIDAD PRIVADA

EMPRESA CARGO DESEMPENADO " | -DESDE HASTA

1)
2)
3)
4)
5
6)
7)
5)

5. EXPERIENCIA DOCENTE

r EMPRESA CATEDRA C/:TEG. REGIMEN DE PENSION . DESDE HASTA
1) (niversioad Nacapdl ole Educ ycion TnGles AX aup 040 | Jeds
2) [Jni'versi Alas  Pervanas Fngles Avy one 2015 |20

3) [Joy versidad Nodonal FederioVillarel | Th ¢ 1€3 JP one” 2l | —
4)
5)
6)
7)

N )

6. A LA FECHA LABORA EN OTRA INSTITUCION :  Si [ |No X]DESEMPERANDOSE COMO: ~ Docente [__|Administrativo [ _|

L ]

Declaro bajo juramento que la presente informacion expresa la verdad de conformidad a lo dispuesto por la J
Administrativo General Ley N° 27444.

Lima, 4 de S 7("/4 /?0" del ZOW

.
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