C & L Wood Products
Oficina principal: 550 Highway 36 East, Hartselle, AL 35640

Teléfono: 256-773-3233

SOLICITUD DE EMPLEO PARA CARGO DE MANTENIMIENTO

En cumplimiento de las leyes federales y estatales de 1gualdad de oportunidades de empleo, los solicitantes calificados son
considerados para todos los puestos sin tener en cuenta raza, color, religion, sexo, origen nacional, edad, estado civil, discapacidad
no relacionada con el trabajo o cualquier otra condicion de grupo protegido.

Fecha de la solicitud:

Nombre:
(Primero) (Inicial del segundo) (Apellido)
Direccién actual:
(Calle) (Ciudad/Estado) (Codigo postal)
Teléfono de casa: Teléfono celular:
¢Es mayor de 18 anos? ¢Es residente legal en los Estados Unidos?

¢Tiene una licencia de conducir o un documento de identidad valido?

¢Ha trabajado antes en esta compania? Si D No

En caso alirmativo, gcudndo y por qué se fue?

¢Alguna vez lo han condenado por un delito? Sil:l No |:|

En caso afirmativo, indique los detalles:

La condena por un delito no es un impedimento automatico para el empleo: se tendran en cuenta todas las circunstancias.
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Empleos anteriores (comience con el empleador mis reciente)

Nombre de la compaiiia:

Direccion:

Supervisor:

N.2 de teléfono:

Cargo:

Salario/Sueldo:

Funciones incluidas:

Fechas de empleo: desde hasta Motivo de su salida:

Nombre de la compaiiia: Supervisor:
Direccion: N.2 de teléfono:
Cargo: Salario/Sueldo:

Funciones incluidas:

Fechas de empleo: desde hasta Motivo de su salida:

Nombre de la compaiiia: Supervisor:
Direccion: N.2 de teléfono:
Cargo: Salario/Sueldo:

Funciones incluidas:

Fechas de empleo: desde hasta Motivo de su salida:

Experiencia y certificaciones para mantenimiento

Tipo Experiencia Certificada

Mecdinica Si| o [Nc
Reparaciones hidraulicas Si] o [Nc
Reparaciones neumaticas Si| o [Nc
Soldadura Si| o [N
Fléctricas

Trifasica [N ¢
Monofiasica [N ¢
Sistemas de 12 voltios C

(camiones)

¢Ha asistido a algtin curso o capacitacion especial?

Enumere cualquier equipo especial o material técnico con el que pueda trabajar (aparte de los ya mencionados):
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Referencias personales:

Nombre Teléfono Relacién/ sPor cuinto tiempo?

¢Alguna de sus referencias trabaja aqui? (Si)l:l (NO) I:l

En caso afirmativo, ¢quién?

¢Existe algin motivo por el que no pueda desempenar las funciones del puesto de trabajo que solicita? (En caso

afirmativo, explique)

Para que el solicitante lo lea y lo firme
Certifico que he llenado esta solicitud y que todos los datos e informacion que aparecen en ella son verdaderos y
completos a mi leal saber y entender. En caso de obtener el empleo, entiendo que si hay informacién falsa o enganosa
en mi solicitud o en las entrevistas me pueden despedir. Entiendo, ademds, que estoy obligado a cumplir con todas las
normas y reglamentos de la compania.

Fecha: Firma:

Consentimiento del solicitante para la divulgacién de informacién para la comprobacién de
antecedentes penales

Yo, , autorizo a C&L Wood Products, Inc. a utilizar la informaciéon
proporcionada a continuacion para obtener una verificacion de antecedentes penales preempleo. Entiendo que la
informacién puede ser determinante para el empleo en C&L Wood Products, Inc. También entiendo que C&L
Wood Products, Inc. dispondrid adecuadamente de los documentos después de la revision de mi solicitud.

Nombre completo (en letra de imprenta):

Fecha de nacimiento: N.2 del Seguro Social (opcional):

Firma (para la autorizacién): Fecha:
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