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Mold-Rite Plastics es un empleador de igualdad de oportunidades que contrata sin distinción de raza, color, 
religión, sexo, nacionalidad, ciudadanía, edad, discapacidad, condición médica, estado civil o veterano, o 
cualquier otro estado protegido por la ley. Los solicitantes que puedan necesitar ayuda para completar esta 
solicitud o que necesiten adaptaciones razonables para participar en el proceso de contratación deben avisar a la 
Compañía de inmediato. Al completar esta solicitud, puede excluir información relacionada con su raza, color, 
religión, sexo, nacionalidad, ciudadanía, edad, discapacidad, condición médica, estado civil o veterano, o 
cualquier otro estado protegido por la ley. 
 

Informacion del Contacto: 

Primer Nombre: __________________________ Segundo Nombre: _________ Apellido: _____________________ 

Direccion: ____________________________________  Cuidad: ______________________________ 

  

Estado: _______  Codigo Postal:  ______________        Telefono: _______________________   

Email: _________________________ Método de Contacto Preferido:_____________________ 
: ___________________ 

Fuente de referencia: 

 

 Remicion    Agencia de empleo del govierno     Internet    Agencia de empleo privada        

Nobre de la referencia: ________________                 Anuncio         

 

 

Requisitos: 

Posicion Solicitada: ___________________________________  Fecha de aplicacion: _____________________ 

Fecha en que está disponible para el empleo? ____________  Tipo de empleo?  Tiempo Completo   Medio Tiemp 
Seleccione los días en los que está disponible para trabajar (marque todos los que correspondan) 

 Domingo   Lunes  Martes  Miercoles     Hueves     Viernes   Sabado 

¿Puede trabajar horas extras si es necesario?                 Si   No 

¿Está dispuesto o puede reubicarse si es necesario?      Si   No 
Después de leer la descripción del trabajo, ¿puede realizar las funciones esenciales de la posición con o sin alojamiento? 

   Si    No, explice: ____________________________________________________ 

 
¿Has solicitado anteriormente un puesto?  Si   No 

En caso afirmativo, ¿cuándo se presentó?  Mes___________ Ano______ 
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Tipo de Escuela:  Secundaria    Universidad  Postgrado  Negosios or comercio   Otro 

Nombre de Escuela: ___________________________________   

Cuidad:  ___________________________  Estado: _____________________________ 

Cuantos anos attendiste:   1  2  3   4+ 

Graduaste:     Yes  No 

Curso de Mayor:  _____________________________________ 

 

       

 

Escuela 

Requisitos: 

¿Está relacionado con algún empleado activo de la compañía?      Si   No 
       Quien? __________________________________ 

Has trabajado para esta compania antes?    Yes   No 

       Cuando? _________________________________ 

Al momento del empleo, ¿puede proporcionar prueba de ciudadanía estadounidense o autorización para trabajar en los 
EE. UU.?  Si   No 
Si el trabajo lo requiere, ¿tiene una licencia de conducir válida?       Si   No 
¿Tienes al menos 18 años de edad?    Si   No 
       

 

 

Complete su información educativa a continuación. Ingrese hasta dos escuelas si corresponde. 

Tipo de Escuela:  Secundaria    Universidad  Postgrado  Negosios or comercio   Otro 

Nombre de Escuela: ___________________________________   

Cuidad:  ___________________________  Estado: _____________________________ 

Cuantos anos attendiste:   1  2  3   4+ 

Graduaste:     Yes  No 

Curso de Mayor:  _____________________________________ 

       

 

Escuela 

Educacion: 
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Empleo: 

Ingrese hasta tres empleadores, empezando por el más reciente, incluida la experiencia militar. Explique cualquier 
brecha en el empleo en la sección de comentarios a continuación. 
 

Empleador: ___________________________________    

Telefono: (_____) -  _______ - _________ Cuidad:  _____________________    Estado:  ___________________    

Titulo Profesional: _____________________________________ 

Supervisor y Título Inmediatos:______________________________ Email:_____________________ 
Rason de irse de su ultimo trabajo: 
__________________________________________________________________________________________________ 

Nos podemos contactar para referencia / verificación:   Si  No  Luego 
Fecha de Empleo: 

Deste: ___________________  A: _____________________    

Salario/Ganacia la hora $: ____________________________________________________ 

Resuma la naturaleza del trabajo realizado y las responsabilidades del trabajo: 
__________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Empleado

r:1 

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________________ 

 

 

Commento 

Addicional: 
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Ingrese hasta tres empleadores, empezando por el más reciente, incluida la experiencia militar. Explique cualquier 
brecha en el empleo en la sección de comentarios a continuación. 
 

Empleador: ___________________________________    

Telefono: (_____) -  _______ - _________ Cuidad:  _____________________    Estado:  ___________________    

Titulo Profesional: _____________________________________ 

Supervisor y Título Inmediatos:______________________________ Email:_____________________ 
Rason de irse de su ultimo trabajo: 
__________________________________________________________________________________________________ 

Nos podemos contactar para referencia / verificación:   Si  No  Luego 
Fecha de Empleo: 

Deste: ___________________  A: _____________________    

Salario/Ganacia la hora $: ____________________________________________________ 

Resuma la naturaleza del trabajo realizado y las responsabilidades del trabajo: 
___________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

Empleado 

2 

Ingrese hasta tres empleadores, empezando por el más reciente, incluida la experiencia militar. Explique cualquier 
brecha en el empleo en la sección de comentarios a continuación. 
 

Empleador: ___________________________________    

Telefono: (_____) -  _______ - _________ Cuidad:  _____________________    Estado:  ___________________    

Titulo Profesional: _____________________________________ 

Supervisor y Título Inmediatos:______________________________ Email:_____________________ 
Rason de irse de su ultimo trabajo: 
__________________________________________________________________________________________________ 

Nos podemos contactar para referencia / verificación:   Si  No  Luego 
Fecha de Empleo: 

Deste: ___________________  A: _____________________    

Salario/Ganacia la hora $: ____________________________________________________ 

Resuma la naturaleza del trabajo realizado y las responsabilidades del trabajo: 
___________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________ 

 

Empleado  

3 
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Indique el nombre y el número de teléfono de tres referencias comerciales / laborales que no están relacionadas con usted.Nombre: 

________________________________________________________________ 

Telefono: _____________________________________  Email: _________________________________________ 

Anos Conosidos: _________________________  Relacion: ____________________________________ 

       

 

Referencia 1 

Referencias: 

 

Nombre: ________________________________________________________________ 

Telefono: _____________________________________  Email: _________________________________________ 

Anos Conosidos: _________________________  Relacion: ____________________________________ 

       

 

Referencia 2 

 

Nombre: ________________________________________________________________ 

Telefono: _____________________________________  Email: _________________________________________ 

Anos Conosidos: _________________________  Relacion: ____________________________________ 

       

 

Referencia 3 
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Renuncia: 

Certifico que los hechos contenidos en esta solicitud y / o entrevista (s) son verdaderos y completos. Cualquier 
tergiversación o falsificación de información u omisiones significativas será causa de rechazo de mi solicitud o de 
una medida disciplinaria posterior que puede incluir mi despido del empleo si se descubre en una fecha posterior. 
Entiendo que, si soy empleado, seré un empleado a voluntad. Como empleado a voluntad, entiendo que mi empleo 
no está garantizado por ningún término, y mi empleo puede ser cancelado por el empleador o por mí mismo en 
cualquier momento y por cualquier motivo con o sin previo aviso. Ningún representante de esta compañía que no 
sea el propietario está autorizado a hacer ninguna promesa o promesa de empleo continuo y dicha garantía debe 
estar firmada por escrito por el propietario (s). Además, entiendo que el empleador se reserva el derecho de 
modificar la compensación, así como cualquier otro término y condición de empleo, en cualquier momento. 
Si estoy empleado, acepto cumplir y estar sujeto a las reglas y regulaciones de seguridad y salud, y las reglas de 
conducta de esta compañía. 
Esta aplicación permanecerá en el archivo por al menos 1 año. Si me contratan dentro de este período, este 
formulario será transferido a mi archivo de personal individual. Si no me contratan o no tengo noticias de este 
empleador dentro de los 90 días, esta solicitud ya no está activa y tendré que volver a solicitar el empleo si deseo 
ser considerado para un trabajo en esta empresa. 
Doy a este empleador y / o sus agentes, incluidas las oficinas de informes de consumidores, el derecho de 
investigar todas y cada una de las declaraciones hechas en esta solicitud con el propósito de empleo y retención de 
empleo. Esta investigación puede incluir, entre otros, informes de crédito, registros de condenas penales, registros 
de manejo de vehículos de motor e historial de empleo anterior. Además, por la presente libero de responsabilidad 
y eximo de responsabilidad a este empleador, sus representantes, todas las personas y organizaciones / empresas 
por proporcionar tal información. 
Si es necesario, acepto someterme a una prueba de drogas antes y durante el empleo según los términos de la 
política de pruebas de drogas del empleador, que puede incluir pruebas basadas en una sospecha razonable de 
abuso o influencia. 
De acuerdo con la ley federal, entiendo que debo presentar una prueba satisfactoria de identidad y elegibilidad 
para trabajar en los Estados Unidos dentro de los tres (3) días de haber sido contratado o que estaré sujeto a 
rescisión. 
Este empleador es un empleador con igualdad de oportunidades. Este empleador no discrimina en el empleo y 
ninguna pregunta en esta solicitud se utiliza con el propósito de limitar o excusar la consideración de un solicitante 
para el empleo en una base prohibida por la ley local, estatal o federal. 
AVISO: Esto es para informarle que, como parte del procesamiento de su solicitud de empleo, podemos obtener un 
informe del consumidor y / o un informe de investigación que incluye información sobre su carácter, reputación 
general, características personales y modo de vida. Si se solicita un informe de investigación, usted tiene el derecho 
de hacer una solicitud por escrito dentro de un período de tiempo razonable para una divulgación completa y 
precisa de información adicional sobre la naturaleza y el alcance de la investigación. Al firmar a continuación, usted 
acusa recibo de una copia de este aviso y una copia del "Resumen de sus derechos conforme a la Ley de Informes 
Crediticios Justos". 

 Sí, al marcar esta casilla, acepto los términos anteriores. 
 
Firma: _________________________       Fecha: ______________________ 
       

 


