Curriculum vitae

Datos personales:

Nombre y apellido: Marianela Brito
Edad: 31 anos

DNI: 34.884.781

Fecha de nacimiento: 05/02/1990
Estado civil: Soltera

Direccion: Goyitas salas 440
Teléfono: 02477-15593253

Casilla de correo: marianelabrito90@hotmail.com

Formacion académica:

Secundario: ENET Nro. 5 COLEGIO NACIONAL

- Bachiller en economia y gestién de las organizaciones. (Completo)
Universitario: Unnoba Pergamino “Disefio indumentaria y textil”
2008-2009 (Abandonado)

Terciario: Instituto IAMD — Disefio Textil 2009 Completo



Cursos:
“Auxiliar administrativo” U.P.C.N Centro de formacion Laboral 402
2010

" RR.HH Y RELACIONES PUBLICAS"” U.P.C.N Centro de formacion
Laboral 402. 2012.

Experiencia Profesional

e Compaiiia de Juguetes :

Vendedora, asesora comercial. (Licencia por temporada Agosto-
Diciembre ) 2020

e Electronica Megatone (Musimundo) :

Cajera. Otorgamientos de créditos, gestion de cobranza. Venta
de seguros BNP PARIBAS CARDIF (2018-2019)

e Banco de Servicios Financieros (Carrefour)

Administrativa financiera, venta de tarjetas de crédito y seguros
BNP PARIBAS CARDIF. Manejo de Caja. (2014-2018)

e Secretaria administrativa (Estudio de abogados Dra Lonati)
Tareas administrativas varias, cobranza de honorarios, redaccion
de cartas documento, redaccidn de escritos varios. (2012 —2014)

e Servicios de Catering, Club Sirio Libanés (Alejandro Latorre
Gastronomia). Organizacién de eventos. (2007-2012).

Conocimientos:

Windows office, Excel, Word. Genesis.Manejo de impresoras y
fotocopiadoras.

Referencias:
Estefania Manzione (Jefa compafiia de jueguetes) 011-68023205
Ramiro Acufa (Gerente Musimundo) Cel 2477-15689696 / 444666



Mariela Del Curto (Supervisora Carrefour) Cel 011-1532848040
Melisa Lonati (Abogada) Cel 2477-15334109
Alejandro Latorre (Gastrondmico) Cel: 2477-15381948
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Solicitud de Empleo

La informacién suministrada en este documento sera verificada y tratada en forma
estrictamente confidencial.

Outside Activities

Con caracter general, los empleados se comprometen a declarar si ocupan una posicion de influencia o control con una entidad externa distinta de
HSBC o sus filiales, internamente llamado “Outside Activities". El propésito de este control es asegurar que la reputacion, la imagen y los intereses
del Grupo HSBC esten protegidos y que dichos roles no resulten en un conflicto de intereses, riesgo reputacional o una violacién reglamentaria
para el Grupo HSBC. Para declarar esto, debera solicitar el formulario de Outside Activities a RRHH o a su gerente de linea. S tiene alguna duda
acerca de algin rol que todavia desempefie fuera de HSBC, consulte inmediatamente con su Gerente de Linea, brindando una descripcion
detallada del rol y en qué organizacion es llevado a cabo; para asi evitar un conflicto de interés.

Declaracién - Proteccion de Datos Personales

Autorizo a HSBC Bank Argentina S.A., HSBC Seguros de Vida (Argentina) S.A., HSBC Seguros de Retiro (Argentina) S.A., HSBC Administradora
de Inversiones S.A. SGFCI, HSBC Participaciones (Argentina) S.A., HSBC Valores S.A. y HSBC Argentina Holdings S.A. (en forma conjunta,
"HSBC Argentina”) a que, por motivos de organizacién interna, administracion de mi registro personal y laboral, eficiencia de los procesos de
HSBC Argentina y/o del Grupo HSBC y/o gestiones requeridas por el Grupo HSBC, procesen mis datos personales y/o laborales que posean,
obtengan en el futuro y/o generen y cedan y/o transfieran los mismos a HSBC Holdings plc. y/o a cualquiera de sus afiliadas y/o terceros (en
cualquier jurisdiccion extranjera), quienes seran responsables de su tratamiento y confidencialidad.
La Agencia de Acceso a la Informacién Publica, en su caracter de Organo de Control de la Ley de Proteccion de Datos Personales N° 25.326 (la
“Ley 25.326"), tiene la atribucién de atender las denuncias y reclamos que interpongan quienes resulten afectados en sus derechos por
incumplimiento de las normas vigentes en materia de proteccion de datos personales. Previa acreditacion de mi identidad, tengo derecho a solicitar
y obtener informacion de mis datos personales incluidos en los bancos de datos publicos, o privados destinados a proveer informes; quienes deben
proporcionar la informacién solicitada dentro de los diez dias corridos de haber sido intimado fehacientemente. Vencido el plazo sin que se
satisfaga el pedido, o si evacuado el informe, éste se estimara insuficiente, quedara expedita la accién de proteccion de los datos personales o de
habeas data prevista en esta ley. El derecho de acceso a que se refiere este articulo sélo puede ser ejercido en forma gratuita a intervalos no
inferiores a seis meses, salvo que se acredite un interés legitimo al efecto. El ejercicio del derecho al cual se refiere este articulo en el caso de
datos de personas fallecidas le correspondera a sus sucesores universales.

Asimismo, en cumplimiento de lo establecido por el Art. 6 de la Ley 25.326, declaro conocer y aceptar que: (i) mis datos personales y laborales
seran incorporados en la base de Recursos Humanos de HSBC Argentina y del Grupo HSBC (de corresponder) ¥ utilizados para los fines de
mantener y administrar la relacion laboral de acuerdo a las normas laborales vigentes; (i) tengo derecho a acceder a mis datos personales en
forma gratuita en intervalos no inferiores a seis meses, salvo que acredite un interés legitimo al efecto y que, de ser procedente, tengo derecho a

rectificar y/o suprimir mis datos (Arts. 14,15y 16 de laLey 25.326).
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Domicilio (Ultimos cinco afios. Favor de iniciar con el actual)
NOTA: Es indispensable que cubra los dltimos 5 afios sin espacios de tiempo.
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NOTA: Por favor, proporcionar fechas exactas del viaje.
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si selecciond “Si” en la pregunta anterior, por favor, indique los siguientes detalles
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PROVINCIA DE BUENOS AIRES
DIRECCION GENERAL DE CULTURA Y EDUCACION

Direccion Provincial de Educacion Técnico Profesional
Direccion de Formacién Profesional

POR CUANTO 77{ Ouiom e  PBrls
ha completado y aprobado el Curso de FORMACION PROFESIONAL <&

‘ /
Aetec 214704 ﬂgtmf,u Caliodne. de duracién
POR TANTO. se le otorga el presente CERTIFICADO DE W@_’t

Qfﬂ&%ﬁ yuwadrvg L&

y@/fcmm’)/w Jo do  Jules
/ . J

PROVINCIA DE BUEMNOS AIRES
PIRECCION GRAL. DE CULTURA Y EDUCACION

AnAL: DE CULTU

A SILVANA CIRULLI CENTRO DE - APEELO o
LAUR CENTR FOAVACION PROFESIONAL N2 401
PERGAMING

INSPECTOR WSPETORA
DIREC. DE EOUCACION DEADUTOS YF.P.

DIRECTORA
CENTRO FORM. PROF. N¥ 4214

PERGAMING (BA)

Direccién de Servicios Generales - Departamento Impresiones




Apellido y Nombres 36 ,f"bd_o'( 77{7(2*&@ 2 Ua
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() o
Zw@//) __ PROVINCIA DE BUENOS AIRES &Z/uj‘w 2lyrle
7 INSTRUGTOR DIRECCION GRALSEELOULTURA Y EDUCACION $ECRETARIO
% CENTRO DE FORMACION PROFESIONAL N2 401
PERGAMINO

CERTIFICO que las firmas que anteceden, son auténticasy corresponden al Instructor y al

Secretario del C.F.P.N° Z/07 del Distrito de ‘fé-cf?qu%w

LAURA SILVANA CHRULLI
DIRECTORA
CENTRG FORM. PROF, N7 401
Feth PERGAMING (BA)
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PERGAMINO

CERTIFICO que las firmas que anteceden, son auténticas y corresponden al Instructor y al

Secretario del C.F.P. N° ZfO 7 del Distrito de %L?;@”}?W

)
& /

LAURA SILVANA CHRULL]
DIRECTORA
CENTAG FORM, PROF. N2 401
e PERGAMINO (BA)
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dictado en ... Rergamino........ desde ... CHMarao/2008 hasta .. Siicinbre/ 2009
con una duracion de ......452... horas catedra.

N . ——
r /

~ s il Lo
/ /_ﬁyf“’ O~

Firma delegtrdinador

Firma del Director




Provincia de Buenos Aires
Direccion General de Cultura y Educacion
Direccién de Educacién Polimodal y Trayectos Técnicos-Profesionales

La Direccion de la Dscuela de Gducacidon Media N° 5 del
Distrito de Pergamino de la Provincia de Buenos Aires hace
constar que los estudios de Mivel Polimodal cursados segiun se

acredita en el titulo adjunto a la presente (Registro de

egresados N° JS?’C} ...) por E)‘q"}c g . M MQMDJ?«Q,. ......

cegun Disposicidn de la Rana N® 364/99.

Se extiende la prezente en Pergamino

a0t IR Yoiwin wimnns s dias del mes de
Provincia de Buenos Aires ’
Direccion Nacional de Educacion y Cultura C
DGRyTIP
_______ Escuela de Educ ucacion Nedia N°5

segPatiaito / o 'Eskata 125- Te: 23059 - Pergamio
E‘lrm ‘Mﬁaracmn

in.,.;.r ctor de
Ana wal a b tne\t'i )
INSPECT A
B.EP.Y T. TP
s M




REPUBLICA ARGENTINA
PROVINCIA DE BUENOS AIRES

Direccicn Generzl de Cultura y Educacion

LA DIRECCION DE LA ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N2 5

DE PERGAMINO(RBA).
BRITO,Marianela

certifica que

Provincia de Bs.As

el 5

nacido/a en
de febrero de 1990

SERIE 2007
LM: 6

"ALTE. G.

BROWN"

Pergamino

,D.N.ILN° 34.884.781

RE:1539
F.36

cuiso los estudios que abajo se expresan, con validez conferida por Ley Federal de Educacion N° 24.195, Ley Provincial
de Educacion N° 11.612 y Decreto 1.276/96.-

NIVEL DE EDUCACION POLIMODAL

| CONDICION | MES | ANO ESPACIO CURRICULAR CALIFICACION ESTABLECIMIENTO
|
REGULAR DIC | 2005 DER.HUMAN.Y CIUD. 9,33 'nueve33 EN ESTE
REGULAR DIC | 2005 ED.FISICA L siete.4 ESTABLECIMIENTO
REGULAR DIC | 200§ FISICA 7,33 |siete33
REGULAR DIC | 2005 GEOGRAFIA I 8,66 |ocho 66
REGULAR DIC | 2005 HIST.ARG.Y LAT.S.XIX 7= siete.
REGULAR DIC | 2005 LENG.EXTRANJERA 7,33 [siete33
REGULAR DIC | 2005 LENG.Y LIT. 8,16 |[ocho 16
REGULAR DIC | 2005 MATEMATICA 8,66 |ocho 66
REGULAR DIC | 2005 SALUD Y ADOLESC. Tisr= siete.
REGULAR FEB | 2004 SIST.INF.CONTABLE 4.- cuatro.
REGULAR DIC | 2005 TEC.DE LA INF.Y COM. 7,66 |sieteb66f
“_‘_-‘—'————-—.________‘_‘_
____“_______-__1___—___-___*
—
PRIMER ANO CURSO: COMPLETO. - PROMEDIO: 7,47 (siete 47).-
REGULAR DIC | 2004 DERECHO 4.- cuatro.- EN ESTE
REGULAR DIC | 200§ ED.FISICA [ siete.4 ESTABLECIMIENTO
REGULAR FEB | 2007 FILOSOFIA 4.~ cuatro.
PEN-ACR DIC | 2007 GEOGRAFIA II 5e C1Nco. -
REGULAR DIC | 2004 HIST.ARG.Y LAT.S.XX Tw— siete.
REGULAR DIC | 2004 LENG.EXTRANJERA Tow= siete.
REGULAR DIC | 2004 LENG.Y LIT. 7,33 |siete33
PEN-ACR AGO | 20071 MATEMATICA 6.- seis.-—-
REGULAR DIC | 2004 QUIMICA 4.- cuatro.
REGULAR DIC | 2004 SIST.INF.CONTABLE 6.- seis.-
REGULAR DIC | 2004 TEOR.DE LAS ORG. 7:,33 |siete33
REGULAR DIC | 2004 ECI:GEST.CONTABLE 8,50 |ocho 50
—_____'_'————_
e — N
SEGUNDO ANO CURSO: CcOMPLETO.- PROMEDIO: .10 (seis 10).-
|
REGULAR DIC | 2007 BIOLOGIA 8,16 |ocho 16 EN ESTE
REGULAR DIC | 2007 CULT.Y EST.CONT. 7= siete.- ESTABLECIMIENTO
REGULAR DIC | 2007 ECONOMIA 7,50 |siete50 4
REGULAR DIC | 2007 ED.FISICA T o= siete.-
REGULAR DIC | 2007 LENG.EXTRANJERA e siete.—
REGULAR DIC | 2007 LENG.Y LIT. 7,83 |siete83
REGULAR DIC | 2007 MATEMATICA Bu= ocho.-
REGULAR DIC | 2007 TEC.DE GESTION 8,50 |ocho 50
REGULAR DIC | 2007 ECI:FINANZAS 7,66 [sieteb6
REGULAR DIC | 2007 ECI:COMERC.Y VENTAS 8,50 |ocho 50
-_----‘_‘---‘_‘_--—
—-‘——_‘_—_‘-——"“—‘-——-—_
\
TERCER ANO CURSO: COMPLETO.- PROMEDIO: 7,71 (siete 71).-|

PROMEDIO GENERAL 7,09 (siete 09).-

BRITO, Mariane

la

ina acreditado los espacios curriculares

del Nivel de Educacion Polimodal en las condiciones detalladas precedentemente. Por ello se le otorga el Titulo
de Bachiller,Modalidad Economia y Gestidon de las Organizaciones.R.6247/03.-
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TRAYECTO TECNICO - PROFESIONAL / DE ARTE PROFESIONAL EN :

AREA
CONDICION | MES | ANO MODULAR MODULO CALIFICACION ESTABLECIMIENTO

i

PRIMER ANO CURSO: PROMEDIO:

-
FRRTIFICC QUE LA F!
GUARDA SIMILITUD CO i
“N NUESTPOS REGISTR
£ aPiala & e
SEGUNDO ANO/ _CURSO:
T
5
A—STPERIOR ADM.
os ¢t2 Titilos y Legalizadios
) [ ral. de Cultura y Educacidn =
g ‘,- f 3 r ] T‘/"\n‘\.r—'-_." S :.-.'l “3 - !NTEHVNO ................
. i h! P A p?: \“ T BLIEMT . _‘;!‘ t : LA P ﬁ‘dqf_z_ﬁq o
k".r‘ Serfrramnmin si awerr. M\I\n.-‘ﬁ P S L ) B o g MO i \
TERCER ANO CURSO: \ PROMEDIO: ot

PROMEDIO GENERAL.:

ha acreditado las competencias
correspondientes a los médulos del Trayecto Técnico - Profesional / de Arte Profesional. Por ello se le otorga el
titulo de TECNICO en

( Segtin el perfil profesional aprobado mediante Res. N° 86/98 del Consejo Federal de Cultura y Educacion).

OBSERVACIONES
Se extiende el presente certificado en Pergamino , Provincia de Buenos Aires a los
diecinueveqias del mes de diciembre de 2007.-

Provinia de Buenos Ares o !
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E.E.M.N% Directora

E.M.N°%

D;e:_cuér 'Bm,wxwi.
DE EDUCACION SECUNDARIA



