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Anexo 2.

CURRICULUM VITAE

FOTO

Instrucciones de llenado: a mdqguina o en letra de molde, sin tachaduras con tinta negra o
azul en mayuUsculas.
Puesto al que aspira:

DATOS GENERALES
Nombre (s)

Apellido Paterno:

Apellido Materno:

Sexo: Hombre 1 Mujer [

Estado Civil: Soltera (o) [0 Casada (o) Viuda(o) [ Otro [
Fecha de nacimiento: (dd/mm/aaaq)

Lugar de nacimiento:

(Municipio/Estado)
Lugar de residencia:
Calle: NUmero exterior__ NUmero interior__ C.P.
Colonia: Municipio: Estado:
Radica desde: (mes/ ano).
Teléfono particular: lada () nUmero
Teléfono movil
Correo
electrénico:

ESCOLARIDAD

Ultimo grado de estudios:

Carrera:

Titulo SitH  Nol Cedula Profesional: , CURP:

RFC:

COMITE EJECUTIVO NACIONAL
Hor Coyoacan 184&, Col. D&l Valle Alczldia Bonito Judrez, CF, 03100, Ciudad de Maxiza, Tel. [C1) 55 5200.4000
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Posgrado 1 Especialidad en:

1 Maestria en: Grado:Si [ No [
[J Doctorado en: Grado: i No [
Ofros estudios

realizados:

OCUPACION ACTUAL:

HISTORIAL PARTIDARIO

Militante desde: (dd/mm/aaaa)
Cargos Directivos:

Municipal/ Estatal/ Nacional Cargo Periodo

Consejero [

Municipal/ Estatal/ Nacional Periodo Comision

CANDIDATURAS/ CARGOS PUBLICOS DE ELECCION

Cargo Prop. /Sup. Electo Periodo
i No [ -
Sim No [ -
Si[ No [ -

CARGOS PUBLICOS

Municipal/ Estatal/ Nacional Cargo Periodo

COMITE EJECUTIVO NACIONAL
M Coyoacdr 1846, Col. 2| valle Alcaldia Bonite Judrez, CF, 0300, Ciudad de Maxice, Tel [07) 55 5200.4000
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EXPERIENCIA LABORAL EN INICIATIVA PRIVADA
Lugar/Empresa Cargo Periodo

Lugary Fecha

Protesto decir verdad

Nombre y firma de solicitante

En términos de lo dispuesto por la Ley General de Proteccidn de Datos Personales en Posesién de Sujetos
Obligados, doy consentimiento al Partido Accién Nacional para el uso y manejo de mis datos personales para el
cumplimiento del objeto, fines y objetivos de la institucion.

COMITE EJECUTIVO NACIONAL
M Coyoacdr 1846, Col. 2| valle Alcaldia Bonite Judrez, CF, 0300, Ciudad de Maxice, Tel [07) 55 5200.4000
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