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INFORMACIÓN PARA PACIENTES 
 

Entrevistando al Proveedor de 
Cuidados Personales 

 
 
Cuando esté entrevistando a alguna persona para el trabajo de 
Proveedor de Cuidados, piense en las siguientes preguntas: 
 
 

 Con respecto al Trabajo 
Digale cuales van a ser sus responsabilidades y lo que 
tendrá que hacer en el trabajo. Dele una idea de sus 
necesidades específicas. Por ejemplo hable de su rutina 
diaria: Permitame explicarle las responsabilidades del 
trabajo (Explique lo que usted espera de la persona.) 
 

 
 

Experiencia Previa de Trabajo 
-   Hableme de las experiencias que ha tenido en otros 

trabajos. 
-   ¿Que fué lo que le gusto o no le gustó de sus 

trabajos anteriores? 
-   ¿Porque dejó su último trabajo? 
-   Tiene referencias (personas a las cuales puedo llamar para preguntarles 

de su trabajo).  Me gustaria llamarles. 
 
 

Transportación 
-   ¿Tiene licencia de manejar? 
-   ¿Tiene carro? tiene aseguranza? 
-   ¿Esta dispuesto a manejar y llevarme (o a 

unmicmbro de mi familia) a diferentes lugares? 
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 Conociendo a la Persona 
 

- ¿Está dispuesto (a) ha cumplir con 
todas estas labores?   Si dice que nó, 
porqué? 

- ¿Tiene alguna limitación fisica que le 
impida desarrollar sus actividades 
laborales?  (Problemas en la espalda, 
artrítis...) 

- ¿Puede cocinar? Si puede que tipos de comida hace? 
- ¿Tiene experiencia en limpieza de casa y lavar ropa? 
- ¿Como se sierte sobre tener que sequir mis instruciones 
- ¿Fuma o usa drogas? 
 
 
 

 Cosas Específicas del Trabajo 
 
- ¿Cuales son sus horas disponibles? 
- ¿Esta interesado (a) en una posición donde pueda 

quedarse a vivir? 
- Este es el salario disponible: (___________) ¿Le parece 

satisfactorio? 
- ¿Por cuanto tiempo creé poder ocupar esta posición? 
- ¿Cuando puede empezar, si le ofrezco el trabajo? 
- ¿Tiene preguntas sobre este trabajo? 
 
 
 
 
 
 
 
Aclaración: Esta información es solamente  para propósitos educativos.  Sí tiene preguntas, debe preguntarle a su 
doctor, enfermera, u otras personas a quienes vea para el cuidado de su salud.  Cada proveedor de salud es responsable 
de determinar el cuidado más apropiado. 


