
Application for Employment/Solicitud de Empleo 
 
We consider qualified applicants for all positions without regard to race, color, religion, creed, gender, national origin, age, 

disability, marital or veteran status or any other legally protected status. 

 

Consideramos a todos los solicitantes calificados para todas las posiciones sin importar raza, color, religión, credo, género, origen 

nacional, edad, discapacidad, estado civil o de veterano o cualquier otra condición legalmente protegida 

_______________________________________________________________________________________ 
Personal/Personal 

 
Last Name/Apellido:  First Name/Nombre:  Social Security Number/ 

_____________________________________________________ Número de Seguro Social: _______________________ 

Address/Dirección:        Date of Birth/Fecha de Nacimiento: 

___________________________________________________________________ ______________________________ 

Home Phone Number/   Alternate Phone Number/   Best time to reach you/Hora mejor 

Numero de Teléfono de casa:  Numero de Teléfono Alternativo:  indicada para comunicarnos con usted: 

____________________________  ______________________________ _____________________________ 

 

Are you at least 18 years of age? /Es usted mayor de 18 años de edad? Yes/Si ___ No___ 

If No, are you able to provide required proof of eligibility to work? /Si la respuesta a la pregunta anterior es “No”, pudiera usted 

proveernos con las pruebas, requeridas por ley, de su elegibilidad de trabajar? Yes/Si ___ No ___ 

 

Desired Position/    How did you learn about our company? /               Desired Salary/ 

Posición Deseada:   Como se entero sobre nuestra empresa?  Sueldo Deseado: 

___________________________  _____________________________  ______________________ 

 

Are you willing to work overtime or weekends when necessary?/Esta dispuesto a trabajar horas extras o los fines de semana si 

fuera necesario? Yes/Si ____  No ____ 

 

Are you currently employed?/Esta empleado actualmente? Yes/Si ___  No ___ 

If hired, date available for work? /Si se le emplea, que fecha estaría disponible para comenzar a trabajar? ___________________ 

May we contact your current employer?/Nos autoriza comunicarnos con su empleador actual? Yes/Si ___ No ___ 

 

Have you ever been employed by this company? /Ha sido empleado de esta empresa anteriormente? Yes/Si ___  No ___ 

If yes, please specify the dates of employment and job title/Si su respuesta a la pregunta anterior es Si, por favor especifique las 

fechas de empleo y la posición que obtuvo. 

Dates/Fechas:     Position/Posición: 

______________________________  _____________________________ 

 

Do you have any friends or relatives currently employed by this company?/Tiene usted algún familiar o amigo/a que se 

encuentran ser empleados actualmente de esta empresa? Yes/Si ____   No ____ 
If yes, please specify the name/s of the individual and job title/Si su respuesta a la pregunta anterior es Si, por favor especifique el 

nombre del individuo y la posición que obtienen. 

 

Name/Nombre:      Position/Posición: 

_______________________________  _______________________________ 

_______________________________  _______________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 
Education/Educación        Name of School/Nombre de la Escuela 
 

Elementary/Escuela Primaria Yes/Si ____ No ____ ______________________________________________________ 

Years Completed/Anos que completo: _________ 

 

High School/Escuela Secundaria Yes/Si ____ No ____ ______________________________________________________ 

Degree/Diploma - Titulo/Diploma: __________________________   

 

College/Universidad  Yes/Si ____ No ____ ______________________________________________________ 

Degree/Diploma – Titulo/Diploma: __________________________ 

 



State any vocational education, additional information and/or job related training you feel may be helpful in the consideration of 

your application. /Indique cualquier información y o entrenamiento relacionado a la posición que solicita, que piensa serle útil en 

la consideración de su aplicación. 

________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________________________ 

Employment History/Historia de Empleo 
Please list three previous employers, starting with the present/most recent. 

Por favor provéanos con sus últimos tres empleos, comenzando con el mas reciente.  

 
1) Employer Name/Nombre de Empleador: ____________________________________  

Address/Dirección: _______________________________________________________ 

Phone Number/Numero de Teléfono: __________________________  Supervisor/Manager: ______________________ 

 

Dates of Employment/Fechas de Empleo  Position Held/Posición Obtenida: 

From/De:        /          /    ______________________________ 

To/A:        /           /    Reason for Leaving/Motivo por cual dejo el empleo:  

____________________________________________    

 

2) Employer Name/Nombre de Empleador: ____________________________________ 

Address/Dirección: _______________________________________________________ 

Phone Number/Numero de Teléfono: __________________________  Supervisor/Manager: ______________________ 

 

Dates of Employment/Fechas de Empleo  Position Held/Posición Obtenida: 

From/De:        /          /    ______________________________ 

To/A:        /           /    Reason for Leaving/Motivo por cual dejo el empleo:  

____________________________________________    

 

3) Employer Name/Nombre de Empleador: ____________________________________ 

Address/Dirección: _______________________________________________________ 

Phone Number/Numero de Teléfono: ___________________________  Supervisor/Manager: ______________________ 

 

Dates of Employment/Fechas de Empleo  Position Held/Posición Obtenida: 

From/De:        /          /    ______________________________ 

To/A:        /           /    Reason for Leaving/Motivo por cual dejo el empleo:  

____________________________________________ 

________________________________________________________________________________________________________ 

Personal References/Referencias Personales 
 

1) Name/Nombre: _______________________________             Phone Number/Numero de Teléfono: _____________________ 

    Relation/Relación: ________________________     Occupation/Ocupación: _____________________ 

 

2) Name/Nombre: _______________________________             Phone Number/Numero de Teléfono: _____________________ 

    Relation/Relación: ________________________     Occupation/Ocupación: _____________________ 

 

3) Name/Nombre: _______________________________             Phone Number/Numero de Teléfono: _____________________ 

    Relation/Relación: ________________________     Occupation/Ocupación: _____________________ 

 

I certify that I have not purposely withheld any information that might adversely affect my chances for hiring. The information I 

have provided on this application is true and correct to the best of my knowledge and ability. I understand that any false or 

misleading information may be grounds for rejection of application or, if I am employed by this company, terms for my 

immediate expulsion from the company. 

 

Certifico que no he retenido adrede ninguna información que pudiera afectar al contrario mis ocasiones para emplear. A lo mejor 

de mi conocimiento, la información que he proporcionado es verdadera y correcta. Entiendo que cualquier información falsa o 

engañosa puede ser motivo de rechazo de la solicitud o, si soy empleado por esta compañía, los términos de mi expulsión 

inmediata de la empresa. 

 

 

Signature/Firma: ___________________________________________________  Date/Fecha: ______________________ 


