
nombre y domicilio de la escuela o institucion especialidad                  ¿se graduo? SI / NO titulos y/o diplomas 

nombre y domicilio de la escuela o institucion especialidad                  ¿se graduo? SI / NO titulos y/o diplomas     

experiencia de trabajo liste algun entrenamiento especial, habilidad, experiencia, o certificados profesionales o licencias que tenga que sean pertinentes a la

posición que desea:

nombre de la compania ¿podemos ponernos en contacto con este patrón? SI / NO telefono

domicilio                                                                                           fechas en que estuvo empleado (mes/ano) de hasta

description de sus responsabilidades                                                      nombre del puesto   nombre y titulo del supervisor 

salario  anual /mensual / pago por hora                                                  razon por la que dejo de trabajar

nombre de la compania ¿podemos ponernos en contacto con este patrón? SI / NO telefono

domicilio                                                                                           fechas en que estuvo empleado (mes/ano) de hasta

description de sus responsabilidades                                                      nombre del puesto   nombre y titulo del supervisor 

salario  anual /mensual / pago por hora                                                  razon por la que dejo de trabajar

domicilio permanente ciudad estado codigo postal

posicion deseada fecha en que estara disponible

tipo de trabajo que esta buscando: tiempo completo tiempo parcial          temporal

nombre telefono                            relacion                        anos de conocerlo 

no de telefono no de seguro social no de licencia de manejar

associated group 1600 East McFadden Ave
Santa Ana CA 92705

T  714 558 6100
F 714 558 6175

solicitud de empleo

nombre: apellido nombre otro(s) nombre(s) que usted haya usado anteriormente

¿es usted menor de 18 años  SI / NO ¿ha trabajado anteriormente para nustra empresa  SI / NO

¿tiene autorización legal para trabajar en estados unidos? (si es contratado, se debe proveer pueba de identidad y autorización legal)  SI / NO

¿se le ha condenado alguna vez de un crimen? ¿ha tenido demandas contra usted que hayan sido reducidas, o por las que hayan sido despedido o
sentenciado debido a una intervención en corte? SI / NO

–
–
–

si su respuesta es afirmativa, liste las fechas, ofensas y disposición:

historial de trabajo liste sus antecedentes de trabajo, incluyendo servicio militar estadounidense.

educacion

referencias liste a las personas con las que pudiéramos comunicarnos que estén calificadas para evaluar su capacidad (no incluya a sus amigos o sus parientes)

Mi firma abajo indica que he leido y entiendo lo siguiente:
1.  Aceptación de empleo será basada en la verdad de las declaraciones dadas oralmente y escritas en esta solicitud de empleo y en el proceso de pre-contrato. Entiendo que si esta
empresa se entera de que cualquier declaración es falsa, la oferta de trabajo será retirada y si ya estoy trabajando, yo seré sujeto a ser despedido de inmediato.
2.  Yo autorizo a mi patrón a que haga cualquier investigación necesaria en consideración a mi empleo o promoción dentro de la empresa, incluyendo pero no limitada a un exámen
médico y pruebas de laboratorio para detectar la prescencia de drogas, inspección de historial criminal, de compensación para trabajadores, y del departamento de vehiculos.
3.  Yo entiendo que esta solicitud de empleo no debe considerarse como una garantía de trabajo por un período espesífico. Yo también entiendo que mi empleo en esta empresa no
constituye forma de contrato implícito o expresado, y que tal empleo podría ser terminado por mi voluntad o por la empresa por cualquier razón mediante un aviso de u partido al  
otro. Mi empleo contínuo depende de mi rendimiento satisfactorio de mi trabajo y de la necesidad de mis servicios segun sean determinados por mi patrón.

firma fecha

nombre telefono                            relacion                        anos de conocerlo   

historial de trabajo liste sus antecedentes de trabajo, incluyendo servicio militar estadounidense.

historial de trabajo liste sus antecedentes de trabajo, incluyendo servicio militar estadounidense.

nombre de la compania ¿podemos ponernos en contacto con este patrón? SI / NO telefono

domicilio                                                                                           fechas en que estuvo empleado (mes/ano) de hasta

description de sus responsabilidades                                                      nombre del puesto   nombre y titulo del supervisor 

salario  anual /mensual / pago por hora                                                  razon por la que dejo de trabajar


