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	PROGRAMA DE ENTRENAMIENTO DE PROMOTORES DE INVERSION

FORMULARIO DE INSCRIPCIÓN

	Nombre:
	             
	Apellido: 
	

	

	Sexo: M (  )  F (  )
	Fecha de nacimiento:
	
	
	
	Nacionalidad:
	

	
	mes
	día
	año
	

	

	Nombre de la institución:
	
	Departamento o división:

	

	Cargo que desempeña:
	

	

	Dirección:
	

	                     (Nombre de la calle y No.)                                                        

	

	Ciudad:
	Departamento:

	

	Teléfono oficina:
	Fax.:

	

	Teléfono casa:
	Dirección electrónica:

	

	Explicar brevemente las razones para postular al programa

	

	

	

	

	

	CURRICUM VITAE

	ESTUDIOS REALIZADOS

	Universidad /Centro de estudios de extensión
	Especialidad
	Grado obtenido
	Fecha de obtención de grado

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	EXPERIENCIA PROFESIONAL ULTIMOS 5 AÑOS

	Institución
	Cargo 
	Fecha inicial
	Fecha final

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	PRESENTADO POR 

(Opciones: Gobierno Regional, Gobierno Local, Asociaciones, Otros)



	Nombre de la persona que presenta al participante:  ......................................................................

Cargo :    ..................................................  ..............................................................

Institución:  ..............................................................................................................

	CARTA DE COMPROMISO DEL PARTICIPANTE


	Yo, ........................................................................................................

Me comprometo a asistir a tiempo completo al Programa de Entrenamiento de Promotores de Inversiones ha desarrollarse en la ciudad de Huánuco , en el horario y fechas establecidas por La UNHEVAL, Cámara de Comercio, PROINVERSIÓN y PRODES,  así como a participar en los grupos de trabajo.

Asimismo, me comprometo, en caso de ser seleccionado y desarrollar el Programa de Entrenamiento, ha no finalizar unilateralmente mi relación laboral o contractual con ....................................................... que me presenta en el plazo de un año.

Firma: 

Fecha:


	Indicar la dirección a la que desea que se le remita la información del curso:


	


