





Yy
e

FgaSK° .-

Servicio
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ANEXO N2 1
FORMATO DE SOLICITUD

Solicita: Otorgamiento de Licencia para el ejercicio de la
Regencia Forestal y/o de Fauna Silvestre.

Sefores:

SERVICIO NACIONAL FORESTAL Y DE FAUNA SILVESTRE
SERFOR

Presente.-

Y0, civsiimninivass
con RUC N°
distrito de .ovivviiiiiiiece i, POVINGIA A€ , departamento de .......ccccocoviiiiiiiriicennnns , con
teléfono fijo ..cccoevceeeirccne , teléfono celular...........cccoeveeen. , correo electrénico
de ProfeSiOn ......ccssmsimsemsrmssassacarnesss , con registro de colegiatura N2 .........ccccceeeeeee ; me dirijo a usted, a fin de
solicitar, conforme a las disposiciones previstas en la Ley N° 29763, Ley Forestal y de Fauna Silvestre, y sus normas
reglamentarias, el otorgamiento de la Licencia para ejercer la regencia en la(s) categoria(s):

<eerr, identificado (@) con DNI N2 _.......ccoovecnieiiiennee

Productos Foreistales Maderables

O

D Regente Forestal Productos Forestales No Maderables

Plantaciones Forestales

Fauna Silvestre en Cautividad
BIUPO TaXONOMICO: wissimsminsiiimmsmsm

D Regente de Fauna Silvestre

O
|
[:I Fauna Silvestre en Silvestria
O
|

‘Se adjunta a la presente los siguientes requisitos

Copia de titulo profesional vinculada a la categoria de regencia que solicita.

Copia de documento que acredite la especializacion para el ejercicio de la categoria de regencia.

Certificado negativo de antecedentes penales y judiciales.

Constancia de habilitacion vigente expedida por el Colegio Profesional para el ejercicio de la profesion.
Constancia que acredite haber aprobado el Curso de Especializacion en Regencia.

Curriculum Vitae — CV, de acuerdo al formato establecido, que acredite experiencia profesional minima de
tres afos en el drea (as) de la categoria (as) de regencia solicitada (as). Se adjunta ademas, copia simple de los

OoOooOoaoo

e documentos que acreditan la informacién contenida en el CV.

Asimismo, declaro no encontrarme en el Registro Nacional de Infractores que conduce el SERFOR.

Sobre la informacion presentada, autorizo al SERFOR para que efectle las verificaciones y evaluaciones que
considere necesarias, comprometiéndome a comunicar oportunamente cualquier cambio o variacién de la misma.
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Finalmente, de conformidad con el Art. 20 de la Ley 27444 numeral 20.1.21, el administrado podra solicitar de
manera expresa que se le notifique mediante telefax, correo electronico y cualquier otro medio que permita
comprobar fehacientemente su acuse de recibo y quien lo recibe.

[0 solicito y acepto la notificacion mediante cOrreo electroniCo: ..........ocoeimevreerveerereeenerereneseesnnns (indicar
correo electronico)

Por lo expuesto, agradeceré a usted acceder a lo solicitado.

Lugar y fecha......cccveviiieviiine e

(Firma del solicitante)

(Nbrnﬁ)rie' del solicitantér 7

: Articulo 20.- Modalidades de notificacion

20.1 Las notificaciones seran efectuadas a través de las siguientes modalidades, segun este respectivo orden de prelacidn:

"20.1.2 Mediante telegrama, correo certificado, telefax; o cualquier otro medio que permita comprobar fehacientemente su acuse de recibo y quien lo recibe,
siempre que el empleo de cualquiera de estos medios hubiese sido solicitado expresamente por el administrado.”
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ANEXO N2 2
FORMATO DE CURRICULUM VITAE
(Documentado)

|. DATOS GENERALES:
APELLIDOS
NOMBRES
NACIONALIDAD
DOCUMENTO DNI/OTRO N° RUC N°
DIRECCION

DISTRITO [ PROVINCIA DEPARTAMENTO

TELEFONO CELULAR
CONTACTO

CORREO ELECTRONICO ]

Il. AFILIACIONES (En caso corresponda segun profesion; incluir tantas celdas como sean necesarias):

COLEGIO PROFESIONAL
N° DE COLEGIATURA
~‘Q' DE CERTIFICADO DE HABILIDAD
$\ : ]ﬁ. FORMACION ACADEMICA (Incluir tantas celdas como sean necesarias):
TITULO / GRADO
);*‘ vope 4 UNIVERSIDAD / INSTITUCION

D
=

ANO / EN CURSO

T

P

]

TITULO / GRADO

2 | UNIVERSIDAD / INSTITUCION

ANO / EN CURSO

IV. DIPLOMADOS, PROGRAMAS DE FORMACION CONTINUA, ENTRE OTROS (vinculado con la categoria de
regencia / incluir tantas celdas como sean necesarias):

DENOMINACION

UNIVERSIDAD / INSTITUCION

2
¢
&

&

&/

ANO / EN CURSO

DENOMINACION

2 | UNIVERSIDAD / INSTITUCION

ANO / EN CURSO
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V. OTROS CURSOS (vinculado con la categoria de regencia / incluir tantas celdas sean necesarias):

DENOMINACION

UNIVERSIDAD / INSTITUCION

HORAS DE ESTUDIO

ANO / EN CURSO

DENOMINACION

UNIVERSIDAD / INSTITUCION

HORAS DE ESTUDIO

ANO / EN CURSO

VI. EXPERIENCIA PROFESIONAL (Sustento para la categoria de regencia / incluir tantas celdas sean necesarias):

ORGANISMO /
INSTITUCION

57

| & I* | carRGO OCUPADO

|~ | TAREAS / FUNCIONES
- 1 >
AMBITO

GRUPO DE INTERES*

COMUNIDADES
NATIVAS

COMUNIDADES
CAMPESINAS

PERIODO

ANO(S)

MES(ES)

ORGANISMO /
INSTITUCION

CARGO OCUPADO

TAREAS / FUNCIONES

AMBITO

GRUPO DE INTERES*

COMUNIDADES
NATIVAS

COMUNIDADES
CAMPESINAS

PERIODO

ANO(S)

MES(ES)

* De corresponder

(Firma)

(Nombre del solicitante)




