
 









 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 



 
SOLICITUD DE EMPLEO 

Fecha 

  
  

Puesto que solicita 

  
 

Utilice letra de molde 

Nota: La información aquí proporcionada será tratada confidencialmente 
Sueldo Mensual Deseado 

 
 

DATOS PERSONALES 
Apellido Paterno Apellido Materno Nombres Edad 

    
Dirección Colonia C.P. Teléfono Sexo 

   
Lugar de Nacimiento Fecha de Nacimiento Nacionalidad 

   
Vive con  Estatura Peso 

   
Personas que dependen de usted Estado civil 

  

DOCUMENTACIÓN 

CURP AFORE 

  
RFC Número de seguro social Cartilla de servicio militar Pasaporte 

    
Licencia de manejo Si es extranjero que documento le permite trabajar en el país 

  

ESTADO DE SALUD Y HÁBITOS PERSONALES 

Actualmente ¿Cómo considera su estado de salud? Padece alguna enfermedad crónica 

  
¿Qué deporte practica? Pertenece a algún club social o deportivo ¿Cuál es su pasatiempo favorito? 

   
¿Cuál es su meta en la vida? 

 

DATOS FAMILIARES 
NOMBRE VIVE FINADO DIRECCIÓN OCUPACIÓN 

Padre 

 
    

Madre 

 
    

Esposa 

 
    

Nombre y edades de los hijos 

 

ESCOLARIDAD 
NOMBRE DE LA ESCUELA DIRECCIÓN DE A AÑOS TITULO RECIBIDO 

      

      

      

      

      

      

 

  



CONOCIMIENTOS GENERALES 
¿Qué idiomas domina? ¿Qué funciones de oficina domina? 

  
Máquinas de oficina o taller que sepa manejar Software que maneja 

  
Actualmente ¿Cómo considera su estado de salud? 

 

EMPLEO ACTUAL Y ANTERIORES 
CONCEPTO EMPLEO ACTUAL O ULTIMO EMPLEO ANTERIOR EMPLEO ANTERIOR EMPLEO ANTERIOR 

Tiempo que prestó sus servicios     
Nombre de la compañía     
Dirección     
Teléfono     
Puesto que desempeñaba     
Sueldos      
Motivo de su separación     
Nombre de su jefe directo     
Puesto de su jefe directo     
Podríamos solicitar informes de usted     

REFERENCIAS PERSONALES 

NOMBRE DIRECCIÓN TELÉFONO OCUPACIÓN TIEMPO DE CONOCERLO 

     

     

     
 

DATOS GENERALES DATOS ECONÓMICOS 

¿Cómo se enteró de este empleo? ¿Tiene usted otros ingresos? 
 

Importe mensual 

   
¿Algún pariente trabaja en esta empresa? ¿Su cónyuge trabaja? Percepción mensual 

   
¿Has sido afianzado? ¿Vive en casa propia? Valor aproximado 

   
¿Ha estado afiliado a algún sindicato? ¿Paga renta? Renta Mensual 

   
¿Tiene seguro de vida? ¿Posee automóvil propio? Marca y Modelo 

   
¿Podría viajar? ¿Tiene deudas Importe 

   
¿Estaría dispuesto a cambiar de residencia? ¿Cuánto abona mensualmente  

   
¿En qué fecha se podría presentar a trabajar? ¿A cuánto ascienden sus gastos?  

   
 

OBSERVACIONES DEL ENTREVISTADOR: 

 
 

HAGO CONSTAR QUE MIS RESPUESTAS SON 
VERDADERAS 

 SUELDO MENSUAL AUTORIZADO  AUTORIZACIÓN 

  $____________________________   
    Nombre, Firma y Fecha 

 





 



Es un sitio auspiciado 

por 

https://www.facebook.com/direcciondepersonal/
http://www.direcciondepersonal.com/
http://www.direcciondepersonal.com/

