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	FORMULARIO DE MERITOS



	APELLIDO Y NOMBRE
	EDAD
	CARGO AL QUE ASPIRA

	Dirección: 
	CP:
	Tel Fijo:

	Email:
	Celular:

	

	TITULO UNIVERSITARIO:
	EXPEDIDO POR UDELAR

	
	FECHA :
	ESCOLARIDAD:

	

	 I- CONCURSOS APROBADOS EN LA PROFESIÓN
	Fecha Aprobación
	Carga Horaria
	Institución
	DD
	CM
	CMyP

	1.
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	
	



	II- CARGOS DESEMPEÑADOS EN LA PROFESIÓN
	Fecha inicio
	Fecha finalización
	Carga horaria
	Institución
	DD
	CM
	CMyP

	1.
	
	
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	
	
	

	III-CURSOS DE FORMACION ASISTIDOS (mayor a 20 horas Totales) Relacionado con el título

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	IV- CURSOS DICTADOS .Relacionado con el título

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	V- OTROS: CONGRESOS, JORNADAS, ETC (DICTANTE O ASISTENTE)

	1.
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	




DE SER INSUFICIENTE LA PLANILLA, IMPRIMIR OTRA COPIA Y ADJUNTARLA.
REFERENCIA:  	 DD. Designación Directa
			CM: Concurso de méritos
			CMYP: Concurso de méritos y prueba
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