2º PASO

Formulario de inscripción al PRACTICANTADO
DATOS PERSONALES
	DNI
	

	APELLIDO
	

	NOMBRE
	

	Fecha de nacimiento
	

	Edad 
	

	Sexo
	

	Estado Civil
	


DATOS PARA CONTACTO

	Lugar de residencia
	

	Barrio 
	

	Dirección 
	

	Código Postal
	

	Teléfono celular
	

	e-mail 
	


DISPONIBILIDAD

	Máxima cantidad de horas disponibles para trabajar (no más de 15 semanales) 
	


DATOS ACADEMICOS

	Titulo secundario
	

	Carrera universitaria que sigue
	

	Fecha de ingreso (con CBC incluido)
	

	Estado de avance
	

	Promedio 
	

	Cantidad de materias aprobadas
	

	Fecha de la última materia aprobada
	


	Otros estudios universitarios cursados en la UBA
	


	Otros estudios / cursos/ seminarios
	


IDIOMAS Y CONOCIMIENTOS

INGLES (Básico, Bueno, Avanzado)

	Entiende
	

	Habla 
	

	Escribe
	

	Obtuvo sus conocimiento en 
	

	Otro 
	

	
	


	Otros idiomas
	Entiende
	Habla
	Escribe

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Conocimientos de computación

	Access
	
	Outlook 
	

	e-mails 
	
	Corel Draw
	

	Navegación
	
	Photoshop 
	

	Power Point
	
	Excel
	

	Word
	
	Otros (especificar)
	


EXPERIENCIA LABORAL

	Tiene relación con su carrera
	

	Empresa u organización 
	

	Actividad de la empresa u organización 
	

	Condición laboral
	

	Fecha de egreso
	

	Motivo de egreso 
	

	Cargo 
	


	Tiene relación con su carrera
	

	Empresa u organización 
	

	Actividad de la empresa u organización 
	

	Condición laboral
	

	Fecha de egreso
	

	Motivo de egreso 
	

	Cargo 
	


	Tiene relación con su carrera
	

	Empresa u organización 
	

	Actividad de la empresa u organización 
	

	Condición laboral
	

	Fecha de egreso
	

	Motivo de egreso 
	

	Cargo 
	


Experiencia docente o de investigación

	Institución
	

	Tareas desempeñadas
	


Logros

	Otros títulos obtenidos 
	

	Otros conocimientos
	


FIRMA:
ACLARACION:

FECHA:
1

