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Paquetes de cémputo que domina:

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES
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DATOS GENERALES

¢ Cémo se enterd de |a vacante? ¢ Posee automévil propio? Marca Modelo
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¢ Puede viajar?

S

Fecha en que podria presentarse a trabajar
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Observaciones:

Comentarios del entrevistador

Manifiesto bajo protesta de decir verdad que la informacion
contenida en el presente es la verdadera, esto es, entre otras
Cuestiones, mi condicion fisica, mis aptitudes y capacidades,

teniendo conacimiento de las sanciones a las cuales puedo ser
sometido para el caso de declarar con falsedad
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Solicitud de Empleo
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;Cémo considera su estado de salud actual?

Si

,Padece de alguna enfermedad crénica?

No LCudl?
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;Cudl es su meta en la vida?
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DATOS FAMILIARES
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ESCOLARIDAD
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Profesional
Estudios de Post grado
Comercial u otras

Estudios que efectiia en la actualidad:

Escuela

Horarlo:

Carrera 6 Curso

Grado




