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REDEPOQ7-C
“REQUISICION DE PERSONAL”
FECHA DE LA SOLICITUD
DIA MES | ANO

OBJETIVOS DE LA CEDULA DE REQUISICION DE PERSONAL

Objetivos del servicio:

promocién de personal.

Atender las necesidades del personal para sus puestos de trabajo.
Favorecer el reclutamiento, seleccion, entrevista con aspirantes, asi como, la aplicacion de instrumentos psicométricos para la seleccién o

INSTRUCCIONES DEL PROCESO DE REQUISICION DE PERSONAL:

las necesidades del puesto

solicitado.

Por favor complete todos los datos solicitados en el formato de requisicion de personal, marque con una “X” en el recuadro correspondiente segun

Enviar su requisicion al Departamento de Personal para que pueda realizar el procedimiento de reclutamiento y seleccion en tiempo y forma.
El Departamento de Personal identificara las personas que cubran el perfil solicitado, haciendo de su conocimiento el respectivo listado de nombres
y documentos que avalen el perfil.

INFORMACION DEL AREA SOLICITANTE

Nombre:

Puesto:

Area o departamento:

Correo electronico:

No. de extension:

DATOS DEL PUESTO

Puesto Solicitado:

No. de Vacantes:

Fecha a cubrir la vacante:

Tipo de contratacion:

Promocién interna

Convocatoria abierta

La vacante se produce por:

Cargo de nueva creacién

Licencia

Renuncia del titular

Incapacidad

Terminacion del contrato

Licencia de maternidad

Promoci6n y/o ascenso

Otros (especifique)
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Grado de estudios y profesion requerida:

Conocimientos:

Habilidades:

Actitudes:

Objetivo del puesto:

Funciones principales a realizar:

Requiere experiencia en el puesto: NO [] SI[]

NUmero de afios de experiencia en actividades
relacionada con el puesto:

El puesto requiere de disponibilidad de:

Viajar:si [] no []

El puesto requiere contar con licencia de manejar vigente:

si[] no ]

Tipo de licencia:

El puesto requiere hablar otro idioma a parte del espafiol:
Si No

Nombre del idioma:

% de conversacion; _____

% de lectura: ___

% de escritura: ___

OBSERVACIONES:

INFORMACION DEL AREA SOLICITANTE

Fecha de elaboracion:

/ /

Nombre y firma

Sello

TRAMITE DE LA SOLICITUD (EXCLUSIVO DEPARTAMENTO DE PERSONAL)

Fecha de recibido:

/ /

Nombre y firma

Sello
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VISTO BUENO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS

Fecha de recibido: / /
Nombre y firma Sello
AUTORIZACION DE RECTORIA
Fecha de recibido: / /

Nombre y firma Sello




