CURRICULUM VITAE

VERSION PUBLICA

NOMBRE: Erick Hernandez Santiago

NIVEL O PUESTO: Coordinador del plantel No.11 Maria lombardo de Caso

CORREO ELECTRONICO: esantiago@cecyteo.edu.mx

TELEFONO OFICIAL:

NIVEL MAXIMO DE ESTUDIOS CON
DOCUMENTO COMPROBATORIO:

Licenciado en Arquitectura (Constancia de Titulacion)

EXPERIENCIA LABORAL TRES ULTIMOS EMPLEOS

NOMBRE DE LA INSTITUCION O
EMPRESA:

Colegio de Estudios Cientificos y Tecnoldgicos
del Estado de Oaxaca (CECyTEQ)

CARGO O PUESTO DESEMPENADO:

Jefe del Departamento de Infraestructura
Educativa

FECHA DE INICIO:

Noviembre de 1995

FECHA DE TERMINO:

Febrero de 2005

NOMBRE DE LA INSTITUCION O
EMPRESA:

Comisién Estatal para la Planeacion y
Programacion de la Educacion Media Superior
del Estado de Oaxaca. (CEPPEMS)

CARGO O PUESTO DESEMPENADO:

Director de Planeacion

FECHA DE INICIO:

Marzo de 2005

FECHA DE TERMINO:

Diciembre de 2013

NOMBRE DE LA INSTITUCION O
EMPRESA:

Colegio de Estudios Cientificos y Tecnoldgicos
del Estado de Oaxaca (CECyTEQ)

CARGO O PUESTO DESEMPENADO:

Coordinador adscrito a la Direcciéon de
Planeacion

FECHA DE INICIO:

Enero de 2014

FECHA DE TERMINO:

Diciembre de 2018

NOMBRE DE LA INSTITUCION O
EMPRESA:

Colegio de Estudios Cientificos y Tecnoldgicos
del Estado de Oaxaca (CECyTEQ)

CARGO O PUESTO DESEMPENADO:

Jefe del Departamento de Infraestructura
Educativa

FECHA DE INICIO:

Enero de 2019

FECHA DE TERMINO:

Diciembre de 2022

NOMBRE DE LA INSTITUCION O
EMPRESA:

Colegio de Estudios Cientificos y Tecnoldgicos
del Estado de Oaxaca (CECyTEQ)

CARGO O PUESTO DESEMPENADO:

Coordinador adscrito a la Direcciéon de
Planeacion

FECHA DE INICIO:

Enero de 2024

FECHA DE TERMINO:

Actualmente

FORMACION: TRES ULTIMOS CURSOS

NOMBRE DEL CURSO:

Ley de disciplina Financiera de las Entidades
Federativas

INICIO:

Febrero de 2017

TERMINO:

Febrero de 2017

NOMBRE DE LA INSTITUCION QUE
IMPARTIO EL CURSO:

Ideas Estratégicas de Negocios de Antequera

NOMBRE DEL CURSO:

INICIO:

TERMINO:

NOMBRE DE LA INSTITUCION QUE
IMPARTIO EL CURSO:




NOMBRE DEL CURSO:

INICIO:

TERMINO:

NOMBRE DE LA INSTITUCION QUE
IMPARTIO EL CURSO:

Erick Hernandez Santiago




