
Informacion personal

Apellido:____________________________ Primer nombre:______________________________

Fecha de nacimiento: / / Sexo: [ ] Masculino [ ] Femenino

Direccion:__________________________________________

Ciudad:___________Estado:_______Codigo Postal:_______

Numero de telefono:_____________ Correo Electronico:______________________ __________

Seguro social o ITIN:____________________________ Eres Ciudadano de EUA? [ ] Si [ ] No

Has sido condenado por un delito grave anteriormente? [ ] Si [ ] No

Que delito fue?________________________________________ ___________________________

En dado caso de una emergencia de trabajo. Porfavor lista por lo menos 3 personas a las cuales se
les pueda llamar y dar informacion del empleado. Nombre, numero, direccion, y la relacion al
empleado.

● _____________________________________________________________________________

● _____________________________________________________________________________

● _____________________________________________________________________________

Firma:______________________________________________ Fecha:_________________


