
EDUCACIÓN

EXPERIENCIA LABORAL

CURSOS

Instituto Lujan Porteño

- Bachillerato orientado a la comunicacion social

Secundario completo |   2013 - 2017

Universidad de San Martín

- Cursando el tercer año de la carrera de Terapia

Ocupacional.

Licenciatura en Terapia Ocupacional |
 2019 - actualidad

CAROLINA RIGANTE
E S T U D I A N T E  D E

L I C E N C I A T U R A  E N
T E R A P I A  O C U P A C I O N A L

DATOS DE CONTACTO

Teléfono: 1158541838

Correo electrónico:
carolinarigante99@gmail.com

LinkedIn: Carolina Rigante

SOBRE MI

Tengo 22 años y estoy cursando el tercer año

de la Licenciatura en Terapia Ocupacional. 

Me considero una persona responsable,

compromotedida y organizada. Me gusta

trabajar en equipo y tengo buena

predisposicion y facilidad para el aprendizaje

de nuevas tareas.

Mi objetivo es formarme profesionalmente

en un ambiente de trabajo cálido y adquirir

nuevos conocimientos.

Ensañanza particular y cuidado de niños

- Niños en edad escolar primaria

2017 - 2018

Editorial PPC

- Manejo del sistema interno: control de la agenda

del director, formulación de contratos,

organización y redacción de documentos.

2018 - 2019

INFORMAIÓN PERSONAL

Fecha de nacimiento: 09/12/1999

DNI: 42252676

CUIL: 27-42252676-0

Nacionalidad: Argentina

ASSURANT

- Atención de llamadas entrantes, gestión y

seguimiento de órdenes de reparación mediante

el uso de diferentes programas: As400, Elita, Ciber

Service y Gaus Mp.

2019- 2020

123Seguro

- Atencion de llamadas entrantes, envio y

recepcion de mails y atencion del Whats App.

- Envio de documentacion, consultas sobre cobros

y detalles de coberturas,.

2021 - actualidad

LENGUA DE SEÑAS

2020 - Nivel 1

AUTORREGULACION Y TERAPIA OCUPACIONAL

2021 - Lic.  Manuela Juana y Lic.Malena Bonati

Enriqueciendo el aprendizaje de la escritura
desde TO

2021 - Equipo en Vuelo

Autismo de la A a la Z

2021 - Fundacion Brincar



CAROLINA RIGANTE



CAROLINA RIGANTE



Constancia de CUIL/CUIT
Emitida el: 22/03/2022 a las 22:46 hs

Fecha de alta: 13/03/2000

Titular
RIGANTE CAROLINA

Documento
DU 42252676

CUIL/CUIT
27-42252676-0

Recordá que solo podés tener un único CUIL/CUIT.
Esta constancia no tiene vencimiento y es
GRATUITA.
‟La presente no requiere autenticación con sello y
firma de un agente de ANSES.” - Art. 1 - Res. DE
76/2009.
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Solicitud de Empleo 
 

 
 

 
 

La información suministrada en este documento será verificada y tratada en forma 
estrictamente confidencial. 

 

 
Outside Activities 
 
Con carácter general, los empleados se comprometen a declarar si ocupan una posición de influencia o control con una entidad externa distinta de 
HSBC o sus filiales, internamente llamado “Outside Activities”. El propósito de este control es asegurar que la reputación, la imagen y los intereses 
del Grupo HSBC estén protegidos y que dichos roles no resulten en un conflicto de intereses, riesgo reputacional o una violación reglamentaria 
para el Grupo HSBC. Para declarar esto, deberá solicitar el formulario de Outside Activities a RRHH o a su gerente de línea. Si tiene alguna duda 
acerca de algún rol que todavía desempeñe fuera de HSBC, consulte inmediatamente con su Gerente de Línea, brindando una descripción 
detallada del rol y en qué organización es llevado a cabo; para así evitar un conflicto de interés. 

 
Declaración - Protección de Datos Personales 
 
Autorizo a HSBC Bank Argentina S.A., HSBC Seguros de Vida (Argentina) S.A., HSBC Seguros de Retiro (Argentina) S.A., HSBC Administradora 
de Inversiones S.A. SGFCI, HSBC Participaciones (Argentina) S.A., HSBC Valores S.A. y HSBC Argentina Holdings S.A. (en forma conjunta, 
“HSBC Argentina”) a que, por motivos de organización interna, administración de mi registro personal y laboral, eficiencia de los procesos de 
HSBC Argentina y/o del Grupo HSBC y/o gestiones requeridas por el Grupo HSBC, procesen mis datos personales y/o laborales que posean, 
obtengan en el futuro y/o generen y cedan y/o transfieran los mismos a HSBC Holdings plc. y/o a cualquiera de sus afiliadas y/o terceros (en 
cualquier jurisdicción extranjera), quienes serán responsables de su tratamiento y confidencialidad. 
La Agencia de Acceso a la Información Pública, en su carácter de Órgano de Control de la Ley de Protección de Datos Personales N° 25.326 (la 
“Ley 25.326”), tiene la atribución de atender las denuncias y reclamos que interpongan quienes resulten afectados en sus derechos por 
incumplimiento de las normas vigentes en materia de protección de datos personales. Previa acreditación de mi identidad, tengo derecho a solicitar 
y obtener información de mis datos personales incluidos en los bancos de datos públicos, o privados destinados a proveer informes; quienes deben 
proporcionar la información solicitada dentro de los diez días corridos de haber sido intimado fehacientemente. Vencido el plazo sin que se 
satisfaga el pedido, o si evacuado el informe, éste se estimara insuficiente, quedará expedita la acción de protección de los datos personales o de 
hábeas data prevista en esta ley. El derecho de acceso a que se refiere este artículo sólo puede ser ejercido en forma gratuita a intervalos no 
inferiores a seis meses, salvo que se acredite un interés legítimo al efecto. El ejercicio del derecho al cual se refiere este artículo en el caso de 
datos de personas fallecidas le corresponderá a sus sucesores universales.  
Asimismo, en cumplimiento de lo establecido por el Art. 6 de la Ley 25.326, declaro conocer y aceptar que: (i) mis datos personales y laborales 
serán incorporados en la base de Recursos Humanos de HSBC Argentina y del Grupo HSBC (de corresponder) y utilizados para los fines de 
mantener y administrar la relación laboral de acuerdo a las normas laborales vigentes; (ii) tengo derecho a acceder a mis datos personales en 
forma gratuita en intervalos no inferiores a seis meses, salvo que acredite un interés legítimo al efecto y que, de ser procedente, tengo derecho a 
rectificar y/o suprimir mis datos (Arts. 14,15 y 16 de la Ley  25.326). 

 

Datos Personales 

Nombre y Apellido:    Mail:   

Teléfono:   
Tipo y N° de 
Doc.  

  
N° de CUIL/ 
CUIT: 

  

Fecha de nacimiento:   
Lugar de 
nacimiento: 

 

Domicilio (Últimos cinco años. Favor de iniciar con el actual)  
NOTA: Es indispensable que cubra los últimos 5 años sin espacios de tiempo. 

Domicilio: 
(Indicar entre calles) 

  
  

Desde Hasta 

  

Código Postal   
Localidad y 
Provincia 

  Teléfonos:    

Domicilio Anterior 
(por favor incluir Localidad y Código Postal)  

  
Desde Hasta 

  

Domicilio Anterior 
(por favor incluir Localidad y Código Postal)  

  
Desde Hasta 

  

¿Ha vivido en el extranjero por seis meses o más dentro de los últimos cinco años?  
SI 

NO 

Si seleccionó “Si” en la pregunta anterior, por favor, indique los siguientes detalles 
NOTA: Por favor, proporcionar fechas exactas del viaje. 

País   Motivo 
del 

viaje 
 

Período Desde  Hasta  

País   Motivo 
del 

viaje 
 

Período Desde  Hasta  

FreeText
Carolina Rigante

FreeText
01158541838

FreeText
DNI: 42252676

FreeText
carolinarigante99@gmail.com

FreeText
27422526760

FreeText
Argentina

FreeText
09/12/1999

FreeText
Gregorio de Laferrere 3281 - Entre Quirno y San Pedrito

FreeText
09/12/1999

FreeText
Actualidad

FreeText
1406

FreeText
CABA - Buenos Aires

FreeText
01158541838

Ellipse
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Formación Profesional (Por favor completar máximo nivel alcanzado/completado)  

Nivel Carrera 
Completo Año 

Ingreso 
Año 

Egreso 

Continúa % Avance 
Carrera 

Institución 
SI NO SI NO 

    

  

    

  

    

    

  

    

  

    

 

Antecedentes laborales (Últimos cinco años. Por favor iniciar con el actual o último puesto)  
NOTA: Es indispensable que cubra los últimos 5 años sin espacios de tiempo. 

En caso de estar trabajando actualmente, ¿Podemos contactar a su empresa?  
SI 

NO 

 

NOMBRE DE LA EMPRESA 
 

Desde Mes  Año  

 Puesto   Hasta Mes  Año  

Departamento o área   Domicilio   

Teléfono   Nombre  del jefe inmediato    

 

NOMBRE DE LA EMPRESA 
 

Desde Mes  Año  

 Puesto   Hasta Mes  Año  

Departamento o área   Domicilio   

Teléfono   Nombre  del jefe inmediato    

 

NOMBRE DE LA EMPRESA 
 

Desde Mes  Año  

 Puesto   Hasta Mes  Año  

Departamento o área   Domicilio   

Teléfono   Nombre  del jefe inmediato    

 

NOMBRE DE LA EMPRESA 
 

Desde Mes  Año  

 Puesto   Hasta Mes  Año  

Departamento o área   Domicilio   

Teléfono   Nombre  del jefe inmediato    

 

NOMBRE DE LA EMPRESA 
 

Desde Mes  Año  

 Puesto   Hasta Mes  Año  

Departamento o área   Domicilio   

Teléfono   Nombre  del jefe inmediato    

 

¿En los últimos 5 años: ha estado más de tres meses SIN trabajar?        

NO  SI  
Si declaro que SI por favor seleccione el motivo de la inactividad laboral:  

Estudios Secundarios / Estudios Universitarios / Desempleo / Búsqueda Laboral / Viaje / Licencia / Otro (indicar) 

 Desde (Mes/Año)  Hasta (Mes/Año)  

 Desde (Mes/Año)  Hasta (Mes/Año)  

 Desde (Mes/Año)  Hasta (Mes/Año)  

 Desde (Mes/Año)  Hasta (Mes/Año)  

 Desde (Mes/Año)  Hasta (Mes/Año)  

 

 

FreeText
Secundario

FreeText
Secundario - bachillerato orientado a la 
comunicación social

FreeText
X

FreeText
2013

FreeText
2017

FreeText
X

FreeText
100%

FreeText
Instituto Lujan 
Porteño

Ellipse

FreeText
123Seguro

FreeText
Representante de atención al cliente

FreeText
Atencion al cliente

FreeText
Blas Parera 3551 - Olivos

FreeText
Marzo

FreeText
2021

FreeText
Marzo

FreeText
2022

FreeText
08103451123

FreeText
Claudia Lleonart

FreeText
Assurant

FreeText
Representante de atención al cliente

FreeText
Atencion al cliente

FreeText
Octubre

FreeText
2019

FreeText
Diciembre

FreeText
2020

FreeText
Enriqu Butty 240

FreeText
Christian Ortega

FreeText
Editorial PPC

FreeText
Administracion y organizacion de documentos

FreeText
Administracion

FreeText
Callao 410

FreeText
Septiembre

FreeText
2018

FreeText
Diciembre

FreeText
2018

FreeText
X

FreeText
2017

FreeText
Estudios universitarios

FreeText
2017

FreeText
Busqueda laboral

FreeText
Enero 2018

FreeText
Septiembre 2018

FreeText
Busqueda laboral

FreeText
Enero 2019

FreeText
Octubre 2019
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Parentesco Nombre y Apellido Edad Fecha de Nacimiento Ocupación/Estudios 
Tipo y N° de 
Documento 

Cónyuge           

Padre           

Madre           

Hijo/a           

Hijo/a           

Hijo/a           

Hijo/a           

 

 

 

 

¿Cómo se enteró de la vacante?    

 

 
 

 
 
 

Firma / Aclaración 

 
 
 

Tipo y N° de Documento 

 
 
 

Lugar y Fecha 

 

Otros Familiares a informar 

HERMANOS EDAD EST. CIVIL CONVIVE A CARGO PROF. / OFICIO 

      

      

      

      

OTRO PARENTESCO EDAD EST. CIVIL CONVIVE A CARGO PROF./ OFICIO 

      

      

      

FreeText
Roberto Rigante

FreeText
51

FreeText
09/03/1971

FreeText
Abogado

FreeText
22099056

FreeText
Mariela Camodeca

FreeText
51

FreeText
15/01/1971

FreeText
Diseñadora Grafica

FreeText
21982629

FreeText
Franco Rigante

FreeText
21

FreeText
Soltero

FreeText
Si

FreeText
No

FreeText
No

FreeText
No

FreeText
No

FreeText
Estudiante universitario

FreeText
Estudiante secundario

FreeText
Camila Causa

FreeText
14

FreeText
Soltero

FreeText
Soltero

FreeText
Chiara Rigante

FreeText
5

FreeText
Si

FreeText
Me entere de la vacante a traves de la red de busqueda de empleos LinkedIn

FreeText
DNI: 42252676 

FreeText
Buenos Aires - 22/03/2022

Free Hand

Free Hand

Free Hand

Free Hand

FreeText
Carolina Rigante






	Insertar desde: "DNI_Carolina Rigante_2.pdf"
	Página en blanco

	Insertar desde: "DNI_Carolina Rigante_1.pdf"
	Página en blanco


