ﬁ HIGUERTROPIC DE HONDURAS, S. DER. L.
|guertrop|c S.deR.L.

Cuidando e[&osque con uxtzd' SOLICITUD DE EM PLEO NO

Registro Colaborador

Col. Trejo, 12 calle, 23 ave. "C" #170 S.0. San Pedro Sula, Cortés. Tels. 2558-5709
www.higuertropic.com | emails: info@higuertropic.com | info@micgranados.org
DAT ENERALE
Solicito muy repestuosamente a la GERENCIA GENERAL de HIGUERTROPIC
HONDURAS, S. DE. R.L. una oportunidad en las plazas de trabajo disponibles,
para lo cual proporciono los siguientes datos:

Lugar y Fecha :

Registro Membresia MIC:

Municipio: Departamento : Zona :

Nombre Completo:

Direccién:

Puesto que Solicita: Sueldo Mensual:

N° de Identidad: Lugar y Fecha de Nacimiento:

Estado Civil: |:|Casado |:|Soltero I:l Divorciado |:|Viudo I:[Unién Libre
Telefono fijo: Email: Celular:

IHSS: Tipo de Sangre:

Casa Propia: I:l Valor Lps. —Alquiler Lps.:

Ciudad: Departamento:

Cuantos trabajan: Posee Vehiculo: SI I:l No I:l
Tipo: Marca: Placa: Afio:
Licencia Tipo: Vence: Otro tipo de vehiculo que puede conducir:

Su salud es:  No muy buena I:l Buena: I:l Excelente: I:l
Consume Bebidas Alcoholicas: Si I:l Nol:l Con que frecuencia:

Estudia por las noches: Si |:| Nol:l

Nombre de sus Padres:

Direccion:

Nombre de su conyuge: Hijos N°:
Telefono fijo: Email: Celular:

IHSS: Tipo de Sangre:

NIVEL ACADEMICO

Profesion u Oficio:

Nombre de la Escuela: Grado de Escuela:

Nombre del Instituto: Grado del Instituto:

Titulo Obtenido en secundaria:

Nombre de la Universidad: Titulo Obtenido:

Cursos especiales:

Equipos o maquinas que puede usar:

Servicio Militar o policial:

Nombre de la unidad a la pertenecio:

Nombre del Jefe Inmediato: Celular:

Lugar: Periodo de servicio:

Grado o Rango alcanzado: Numero de Registro Militar o policial:

Motivo del retiro del servicio:

Especialidad Obtenida:
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EMPLEOS ANTERIORES (Comience por el mas reciente)

Negocio Propio: I:[ Si I:l No

1.- Empresa: Teléfono:

Sueldo Inicial: Sueldo Final: Fecha de Inicio:

Cuando Salio: Motivo del Retiro:

Puesto:

Obligaciones:

2.- Empresa: Teléfono:

Sueldo Inicial: Sueldo Final: Fecha de Inicio:

Cuando Salio: Motivo del Retiro:

Puesto:

Obligaciones:

3.- Empresa: Teléfono:

Sueldo Inicial: Sueldo Final: Fecha de Inicio:

Cuando Salio: Motivo del Retiro:

Puesto:

Obligaciones:

QUE TAREAS, HABILIDADES O DESTREZAS DOMINA MAS

1.-
2.-
NOMBRE Y DIRECCION DE PERSONAS QUE LO CONOZCAN
1.- Nombre: Direccion: Teléfono:
2.- Nombre: Direccion: Teléfono:
3.- Nombre: Direccion: Teléfono:
NOMBRE Y DIRECCION DE FAMILIARES QUE NO VIVAN CON USTED
1.- Nombre: Direccion: Teléfono:
2.- Nombre: Direccion: Teléfono:
3.- Nombre: Direccion: Teléfono:
FIRMA DEL SOLICITANTE
MENTARI DEL ENTREVISTADOR, INVESTIGADOR Y EVALUADOR
FIRMA DEL ENTREVISTADOR FIRMA INVESTIGADOR FIRMA DEL EVALUADOR

USO EXCLUSIVO DE HIGUERTROPIC DE HONDURAS

Apto para el puesto de:

Lugar donde es Contratado:

Fecha de Inicio: Sueldo:

Puesto:

Su patrono sera:

Bosque Expediente N°:

Lugar y Fecha: de del 20




