Centro #BFM.J'\CO Nacional

CURRICULUM PROFESIONALES DEL DRAMATICO

NOMBRE Y APELLIDOS:

Rellena este formulario CV solo con datos de la formacion y experiencia mas relevante que
te acrediten como profesional de cada especialidad a la que optes. Si optas a mas de una
categoria profesional, rellena un formulario para cada una de ellas, indicandola en el recuadro
superior de cada pdagina.

CATEGORIA PROFESIONAL 1:

Titulacién superior oficial u otras homologadas (Maximo 4) Incluir nombre completo del organismo o centro
emisor de la titulacion y afio de finalizacién.

Formacion complementaria (Maximo 6) /ncluir afio de inicio y finalizacién o nimero de horas de formacidn,
profesional/es que lo impartieron y /o centro en la que se impartid.

Experiencia profesional (Maximo 10) /ncluir nombre o titulo, afio y trabajo que se realizé.

Otra informacion relevante vinculada con las artes escénicas (Premios, publicaciones, colaboraciones, etc.)
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CATEGORIA PROFESIONAL 2:

Titulacion superior oficial u otras homologadas (Maximo 4) Incluir nombre completo del organismo-centro
emisor de la titulacion y afio de finalizacion.

Formacion complementaria (Maximo 6) /ncluir afio de inicio y finalizacién o numero de horas de formacicdn,
profesional/es que lo impartieron y /o centro en la que se impartio.

Experiencia profesional (Maximo 10) /ncluir nombre o titulo, afio de estreno y trabajo que se realizo.

Otra informacion relevante vinculada con las artes escénicas (Premios, publicaciones, colaboraciones, etc.)

B
=
e

[isasi}

GOBIERND MINISTERIC INSTITUTO NACIONAL
! DE ESPARLA, DE CULTURA DE LAS ARTES ESCENICAS
¥ DE LA MUSICA




Centro #B?M.J'\CO Nacional

CATEGORIA PROFESIONAL 3:

Titulacién superior oficial u otras homologadas (Maximo 4). Incluir nombre completo del organismo-centro
emisor de la titulacion y afio de finalizacion.

Formacion complementaria (Maximo 6) /ncluir afio de inicio y finalizacién o numero de horas de formacicdn,
profesional/es que lo impartieron y /o centro en la que se impartio.

Experiencia profesional (Maximo 10) /ncluir nombre o titulo, afo y trabajo que se realizo.

Otra informacion relevante vinculada con las artes escénicas (Premios, publicaciones, colaboraciones, etc.)
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CATEGORIA PROFESIONAL 4:

Titulacién superior oficial u otras homologadas (Maximo 4). Incluir nombre completo del organismo-centro
emisor de la titulacion y afio de finalizacion.

Formacion complementaria (Maximo 6) /ncluir afio de inicio y finalizacién o nimero de horas de formacicn,
profesional/es que lo impartieron y /o centro en la que se impartio.

Experiencia profesional (Maximo 10) Incluir nombre o titulo, afo y trabajo que se realizé.

Otra informacion relevante vinculada con las artes escénicas (Premios, publicaciones, colaboraciones, etc.)
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