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FACLILTAD DE ADMINISTRACIAN Y ECONOMI A





SOLICITUD PERSONAL DE INGRESO

Señor Director:

Sírvase encontrar mis antecedentes para postular al Diplomado en Gestión de Salud.
	Apellido Paterno:
	

	Apellido Materno:
	

	Nombres:
	

	Rut:
	

	Dirección:
	

	Fecha de Nacimiento:
	

	Profesión o Actividad:
	

	Teléfono:
	

	Celular:
	

	e-mail:
	


	ESTUDIOS Y TITULOS OBTENIDOS
	

	Estudios Universitarios o Técnicos (1):
	

	Título Obtenido:
	

	Institución:
	

	Fecha:
	

	
	

	Estudios Universitarios o Técnicos (2):
	

	Título Obtenido:
	

	Institución:
	

	Fecha:
	

	Otros Cursos:

	
	
	
	
	
	

	Nombre Curso 1:
	
	Institución:
	
	Fecha:
	

	Nombre Curso 2:
	
	Institución:
	
	Fecha:
	

	Nombre Curso 3:
	
	Institución:
	
	Fecha:
	


	ANTECEDENTES DE LA EMPRESA

	Nombre:
	

	Razón Social:
	

	Rut:
	

	Teléfonos:
	

	Cargo Actual:
	

	Domicilio:
	

	e-mail:
	


	ANTECEDENTES LABORALES (Indique los cargos en los cuales se ha desempeñado en los 3 últimos años)

	
	
	
	

	Cargo 1:
	
	Empresa:
	

	Cargo 2:
	
	Empresa:
	

	Cargo 3:
	
	Empresa:
	


	FINANCIAMIENTO DEL PROGRAMA (Marque con una cruz quién financiará el programa)

	               

               La Institución o Empresa

               Directamente el Interesado




	RAZONES PARA PARTICIPAR EN EL PROGRAMA (Exponga brevemente las razones para participar en el programa)

	

	

	


	

	Firma del Postulante


	SANTIAGO,
	
	
	
	
	


Nota Importante

A esta solicitud personal de ingreso debe adjuntar la siguiente documentación:

1.-  Currículum Vitae.

2.-  Certificado de título o fotocopia legalizada

3.-  Carta de la Empresa o Institución en la que se autoriza a participar del programa (sólo en caso que el financiamiento sea por parte de la empresa).

4.-  1  foto tamaño carnet digitalizada que conserve el tamaño 
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