INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
FICHA CURRICULAR

Nombre: NORMA BEATRIZ Delegacion: SONORA
Primer Apellido: MENDIZABAL Matricula: 99276426
Segundo Apellido: DUARTE
TRAYECTORIA LABORAL
N° Cargo Anterior Fecha Inicio Fecha Fin Empresa / Institucion
COORDINADOR DE SERVICIOS
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

1 TECNICOS 80 03/2020 10/2020

Experiencia:

HOMONIMIAS Y DUPLICIDADES, INVASIONES, CUENTAS ILOGICAS, MARCAS PENDIENTES DE CONFIRMAR, INFORME MENSUALES.

N° Cargos Anteriores Fecha Inicio Fecha Fin Empresa / Institucion
COORDINADOR DE SERVICIOS
INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
: 2 TECNICOS 80 04/2019 02/2020
Experiencia:

REGISTROS DERECHOHABIENTES, CERTIFICACION DE INCAPACIDADES, PRORROGAS MATERNIDAD, ESTUDIANTES, DISCAPACIDADES,
INFORMES MENSUALES, CAPACITACIONES.

3

COORDINADOR DE SERVICIOS
TECNICOS 80

08/2018 03/2019

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

Experiencia:

TRAMITES Y PAGOS DE INCAPACIDADES, AYUDA DE GASTO DE FUNERAL, FIRMA DE SUPERVIVIVENCIA, INFORMES MENSUALES.

TRAYECTORIA ACADEMICA

N° Institucion Académica Fecha Inicio Fecha Fin Grado§ i Carrera
Estudios
1 CENIROIDE EXUDIIS 1998 2001 BACHILLERATO BACHILLERATO
TECNOLOGICOS DEL MAR
2 FRANCISCO |I. MADERO 1995 1998 SECUNDARIA SECUNDARIA
PLUTARCO E. CALLES 1989 1995 PRIMARIA PRIMARIA

FECHA'Y FIRMA

5 [Q-0a-223
N%%&ﬁmmgﬁéﬁ ﬁ?A%ﬂ‘ DUARTE

"Declaro bajo protesta de decir verdad que la informacién proporcionada es veraz y que en caso de existir falsedad en ella, tengo pleno conocimiento
de las sanciones aplicables por la responsabilidad administrativa en la que incurren los servidores publicos, asi como de las penas que correspondan a
los delitos que, en su caso, cometan quienes se conduzcan con falsedad, por lo que asumo la total responsabilidad que derive de cualquier
declaracién en falso que plasme en el presente formato de informacién curricular, en términos de lo previsto en el articulo 8 fraccién XXIV de la Ley
Federal de Responsabilidades Administrativas, en relacién al diverso 250 del Cédigo Penal Federal."




