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INFORME DE ENTREVISTA

Fecha de la entrevista:

Nombre del aspirante:

Cargo al que aspira:

N° identificacion:

ASPECTOS GENERALES

Puntualidad:

Presentacion personal:

INFORMACION GENERAL

EDAD (en afios): Menoresde 18, 18-27 , 28-37__, 3847 Mayor de 48

ESTADO CIVIL: Soltero__, Unién Libre__, Casado___, Viudo__

PERSONAS A CARGO: 0-3__, 3-5_,
Quienes:

masde5_

VIVE CON:

NIVEL EDUCATIVO: Bachiller__, Técnico__,

AREA DE FORMACION:

INFORMACION ACADEMICA

Tecndlogo__, Profesional__, Especialista

CURSO: RCP__, Atencidén A VictimasVs__,
certificado defuncién__, tarjeta profesiona
Otros___ éCudles?

Péliza De Responsabilidad__,
|, RETHUS_ _

Vacunas__, Curso

Observaciones:

EXPERIENCIA LABORAL:

INFORMACION LABORAL

INTERES POR VACANTE:

EXPECTATIVAS LABORALES: Promocion__,
Otras__ ¢Cuales?

Ambiente laboral__, Aprendizaje_ , Salario__

DISPONIBILIDAD PARA LABORAR:

ASPIRACION SALARIAL:




cLiNICA NOMBRE CODIGO
o “s an o INFORME DE ENTREVISTA 13-FT-007
TIPO DE DOCUMENTO PROCESO .
Rafael FORMATO APOYO VERSION 005

INFORMACION PERSONAL

PROYECTO DE VIDA: Vivienda__, medio de transporte_ , educaciéon__,
otro: __ ¢Cudles?

RELACIONES INTERPERSONALES:

HABILIDADES:

Aspectos para mejorar:

Hobbies: Deporte_ ,  viaje_, tiempo familiar y social__, lectura__, estudio
otro: _ ¢Cudles?

MOTIVADORES: Familia_ ,  Crecimiento personal/profesional__,  Estabilidad econdmica__
otro: __ ¢Cudles?

PERSONA QUE REALIZA LA ENTREVISTA

Nombre:
Cargo:




