
ANEXO B

ESTUDIOS

Universitario

Universitario
Posgrado

N° de Inscripción:  

AÑO EGRESO

ESTADÍSTICO

PROGRAMADOR JAVA

Apellido/s y Nombre/s:

FORMACIÓN

ANALISTA CONTABLE NOVEL

ANALISTA CONTABLE ESPECIALIZADO

N° de CUIT/CUIL:

Fecha de Nacimiento:

Nacionalidad:

Domicilio Real:                                                                                       Nº                    Piso                 Dpto.

Correo electrónico:

ANALISTA FUNCIONAL

DATOS PERSONALES

Código Postal:                                        Localidad:

Teléfono Particular:                                                      Otro Teléfono:

Código Postal:                                        Localidad:

Domicilio Constituido en la CABA:                                                     Nº                    Piso                 Dpto.

N° y Tipo de Documento (DNI, LE,LC):

ANALISTA JURÍDICO NOVEL

ANALISTA JURÍDICO ESPECIALIZADO

ANALISTA DE GESTIÓN ESPECIALIZADO

ANALISTA ESTADÍSTICO

FICHA DE INSCRIPCIÓN

FOTO CARNET 4X4  
ACTUALIZADA

La documentación requerida deberá ser presentada por el/la postulante al momento de ser citado.

DENOMINACIÓN DEL PUESTO AL CUAL SE POSTULA: (marque con una x)

TÍTULO OBTENIDO                       ESTABLECIMIENTO

COMPUTACIÓN (marque con una X los programas que man eja)
Word:

Excel:

Power Point:

Acces:

Otros:

Suite Ofimática:

Microsoft Project:

Paquete Estadístico SPSS:

Outlook:

IMPORTANTE                                                                                                                                                                     
Los datos suministrados en esta Ficha de Inscripción tienen carácter de Declaración Jurada y 
serán tratados en forma reservada. Cualquier falsedad o falta de prueba que se compruebe en 
la misma, dará lugar a la exclusión del concurso en cualquiera de sus etapas. Antes de 
completarla léala cuidadosamente.                                                                                                                                                                                              
NO OLVIDE FIRMARLA. GRACIAS.



Medio de Publicación:

Editorial:

Tipo (Artículo, Libro, Paper, etc.):

PUBLICACIONES EN TEMÁTICAS INHERENTES AL PUESTO

Título:

Tema:

Fecha:

Título:

Tema:

Modo de designación:

DOCENCIA EN MATERIAS RELACIONADAS AL PUESTO AL QUE SE POSTULA
Institución educativa:

Institución educativa:

Cátedra:

Cargo:

Antigüedad:

Nombre del Puesto:
Tenía personal a cargo?        SI   /   NO

Medio de Publicación:

Tipo (Artículo, Libro, Paper, etc.):

Fecha:

Tareas desarrolladas:

Editorial:

Antigüedad:

Modo de designación:

Cátedra:

Cargo:

EXPERIENCIA LABORAL PROFESIONAL  ( consignar los dos últimos comenzando por el más reciente)

Nombre de la Organización:

Ámbito (Público o Privado):

Jurisdicción: 

Fecha de Ingreso: Fecha de egreso:

Motivo de egreso:

Nombre del Puesto:

Tenía personal a cargo?        SI   /   NO

Tareas desarrolladas:

Ámbito (Público o Privado):
Jurisdicción: 
Fecha de Ingreso: Fecha de egreso:
Motivo de egreso:



________________

SI

TODOS LOS DATOS CONSIGNADOS TIENEN CARÁCTER DE DECLARACIÓN JU RADA.

RESERVADO PARA COMPLETAR POR LA OFICINA RECEPTORA

NO ADMITIDO

       TIPO Y Nº DE DOCUMENTO

El candidato informa que no se encuentra en situació n de jubilación ni realizando trámites vinculados a  la misma.

NO
NO

Ciudad Autónoma de Buenos Aires, a los                    días del mes de                                    de 

                     FIRMA                                                                                           ACLARACIÓN                                                                      

NO

NO

* Fotocopia de Matrícula Habilitante
* Fotocopia de Título y/o Diploma

* Constancia laborales declaradas

SI
SI
SI

*
*

SI NO
SI NO

ADMITIDO

SE RESUELVE EN LA INSTANCIA DE PRESELECCIÓN QUE LA/EL POSTULANTE HA SIDO  (marcar con una X lo que 
corresponda): 

                                                                                                                              Aclaración

Buenos Aires,         /        / 2010                                                                                                                                                               

                                                                                                                                   Fima

OBSERVACIONES:

* 
*
*
*
*

                                                                                                                     Recibe Documentación

NO
NO

* Foto carnet 4x4 cm.
* Fotocopia de DNI, LC o LE
* Constancia de CUIT o CUIL

SI
SI

NO

DOCUMENTACIÓN QUE SE ADJUNTA:

___________________

SI NO
SI NO

SI
SI
SI

NO
NO


