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PROYECTO INTEGRADO DE PROTECCIÓN SOCIAL, INCLUSIÓN Y RESILIENCIA (INSPIRE) 
CONTRATO DE PRÉSTAMO BIRF No. 9530-DO

[bookmark: _GoBack]FORMATO DE PRESENTACIÓN DE PERFIL
 A. DATOS PERSONALES:
	Datos

	Nombre completo
	 

	Número de contacto
	 

	Correo electrónico 
	 

	Nacionalidad
	 


B. FORMACIÓN PROFESIONAL: 
Establecer brevemente el vínculo entre los antecedentes de formación académica más importantes del postulante y el perfil que se requiere en los Términos de Referencia para ejecutar la tarea de consultoría.
	Formación profesional 

	Profesión
	 

	Universidad que expide titulo
	 

	Fecha de expedición de titulo 
	 

	Año de graduado
	 



	Formación profesional 

	Título otorgado (Maestría)
	 

	Universidad que expide titulo
	 

	Fecha de expedición de titulo 
	 

	Año de graduado
	 



	Formación profesional 

	Título otorgado (Diplomado/Postgrado)
	 

	Universidad que expide titulo
	 

	Fecha de expedición de titulo 
	 

	Año de graduado
	 



	Formación profesional 

	Título otorgado (Cursos duración mayor a 40hrs.)
	 

	Universidad/Institución que expide titulo
	 

	Fecha de expedición de titulo 
	 

	Año de graduado
	 


[Agregar los cuadros necesarios]
C. EXPERIENCIA ESPECÍFICA PROFESIONAL
	Experiencia especifica profesional 

	Experiencia especifica (indicar posición desempeñada y lugar)
	Años
	Actividades principales realizadas

	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	 


[Agregar los cuadros necesarios]
A. OTROS CONOCIMIENTOS Y DESTREZAS 
	Conocimientos y destrezas 

	Idioma (s)
	

	Manejo de Herramientas informáticas
	 



Certificación:
Yo, el abajo firmante, certifico que, según mi mejor conocimiento y mi entender, este currículo describe correctamente mi persona, mis calificaciones y mi experiencia. Entiendo que cualquier declaración voluntariamente falsa aquí incluida puede conducir a mi descalificación o la cancelación de mi trabajo, si fuera contratado. 
_______________________________________________ Fecha: _________________
[Firma del individuo o del representante autorizado del individuo]		      Día / Mes / Año
Nombre completo del representante autorizado: __________________________

Nota: Además de completar esta plantilla deberá remitir CV actualizado y las certificaciones correspondientes que soporten las informaciones presentadas en su perfil.
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