Nombre(s) del trabajador: LYA ADLIH
Apellido paterno: OROS
Apellido materno: MENDEZ
INFORMACION ACADEMICA

NOMBRE LOCALIDAD DE (ANO) A (ANO) TiTULO RECIBIDO
PRIMARIA SLP 1989 1995 Certificado
SECUNDARIA RIOVERDE S.L.P 1995 1998 Certificado
PREPARATORIA O VOCACIONAL RIOVERDE S.L.P 1998 2001 Cédula,titulo y certificado
PROFESIONAL SLP 2002 2008 Cédulay titulo
MAESTRIA RIOVERDE S.L.P 2008 2011 Cédula y titulo
DOCTORADO TEPIC 2011 2013 Cédulay titulo
OTROS

Periodo: mes/afio de inicio

EXPERIENCIA LABORAL
Denominacion de la institucion o

Periodo: mes/afio de término

empresa

Cargo o puesto
desempefiado

Campo de experiencia

ago-08 ago-13|IES Liceo Subdirectora Académica Gestion y Politica Educativa
ago-13 ago-18| Mkt Potencia Consultora Marketing
ago-13 ago-13|Universidad del Valle de México Académica Educativo




