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[. DATOS DEL DOCENTE
APELLIDOS . NAVARRO ESPINOZA

NOMBRES  RUCHARD  SHONATANM o
FACULTAD - HEDiciMA f”U”ANAH"DOUTOUN ANVE

DEPARTAMENTO ACADEMICO  : _CIENCIAS. HORFgLO 61 CAS

ORDINARIO CONTRATADO EXTRAORDINARIO

TIPO D= DOCENTE

TiPO DE e \° DOC. | 5 -
DOCUMENTO AR ‘ - _Ysyoo23o .
OTROS

[I. EXPERIENCIA PROFESIONAL COMO DOCENTE UNIVERSITARIO

NOMBRE DE UNIVERSIDAD DESDE HASTA

_UNEV _E[?#?S_?T_fr_«z’,gﬁgi_Ji__ Biologe 2013 2o l?

IIL. FORMACION ACADEMICA

FORMACION NOMBRE DE LA NIVEL / GRADO / PROFESION O
INSTITUCION TiITULO ACADEMICO ! ESPECIALUDAD

BACHILLER

TITULO PROFESIONAL UNFV Hepico

T ”‘“""g’_ I—RUG 1A

MAESTRIA

DOCTORADO

SEGUNDA PROFESION

 CIRUITANg _  GENERAL |

Egresado, Bachilier, Diploma, Titulado. Mai_;ime(_ Doctor o wivel de estudios (semestre 6 ciclo académico)



IV. PARTICIPACION EN EVENTOS NACIONALES O INTERNACIONALES

DESCRIPCION INSTITUCION TIPODE FECHA FECHA W
CERTIFICADORA PARTICIPACION DE INICIO DE TERMINO _|
Encion TNTEGRAL DEL SiNMHOF Oraoni QJ 111017
llﬁ:!(E'ISTE L;%Duno HAYOR r.j gecor 2 2/’1 Z/i?
PREVEN(!O;\I\/(UNTEOL Hj/\'r PONENTE 20//{0/1% 21/40/{7
DEL CANC(CER 4 fig o 71
CURSO LAPAROSCGPIA ggf(P;)?;Wo Asts TENTE 1 /10 29 /10
APOYo viTAL EN TRAMA COHITE Pt'kmjvo PARTICIPANTE 25915 2¢/9/1s
(A.T.L. DE TRAU )
> ASt S TENTE 1$/9/15 20/9/1s
URGENCIAs HEDico @uiRvRGicls HNGAY
7 = PRoveepop 3/5/(7 3/5/{‘/
SoPoRTE VITAL BASIco PisT

.

FETERTEET S Porente, participants, ofros.

V. RESUMEN DE PUBLICACIONES

PUBLICACIONES
Produccion cientifica y/o publicaciones en revistas cientificas

NOMBRE DE LA PUBLICACION TIPO! TITULO DE LA PUBLICACION ARNO DE
PUBLICACION

Libro. articulo cientifico criginal, articufo breve, caso dinico, ravisicn sistematica. articulo de opinién, manuales.

ey 1

VI. RECONOCIMIENTOS Y MERITOS

ENTIDADQUE - TIPO DE N°DE - FECHADELA MOTIVO DE
EMITE LA RESOLUCION DOCUMENTO RESOLUCION _RESOLUCION . RECONOCIMIENTO

_

DECLARO QUE LA INFOl.?MAClON PROPORCIONADA ES VERAZ Y TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA, ME SOMETO A LA
FISCALIZACION POSTERIOR ESTABLECIDAEN ELARTICULO N° 33 DEL TUO DE LALEY N°27444, LEY DEL PROCEDIMIENTO ADMINISTRA-
TIVO GENERAL APROBADO POR D.S. N° 006 - 2017 - JUS Y ASUMIR LA RESPONSABILIDAD EN CASO DE ADVERTIRSE FALSEDAD DE LO

DECLARADO.

LUGAR: LiMA , EL Abustine VAR

..FECHA: 27 ! Jun-i@f 138 APELLIDOS Y NOMBRES: s




