INSTALACION CON FRANQUICIA (CALIFORNIA)
POR FAVOR CUENTENOS ACERCA DE USTED

Nombre (letra de imprenta): Apellido Inicial Fecha

Domicilio actual Ciudad Codigo postal

Teléfono particular Celular/Otro teléfono

Correo electronico

¢Posee algun medio de transporte confiable para ir a su trabajo2  COSi O No  ¢Cudnto espera ganar?

Si es menor de 18 anos, 2cudntos anos tiene?
¢Es elegible para trabajar en los Estados Unidos2 COSi (O No  (SE REQUIERE PRUEBA DE ELEGIBILIDAD PARA OBTENER EMPLEO)

NOTA: al responder a la pregunta siguiente, no debe contestar “si” en el caso de cualquier condena que tuvo como resultante que lo hayan remitido o
en su participacién en algun programa anterior o posterior a un juicio de conformidad con el Cédigo del Trabajo de California, Seccién 432.7, alguna
condena que se especifique en la Seccion 432.8 del Cédigo del Trabajo de California (el cual se refiere a ciertos delitos relacionados con la marihuana
que tienen una antigiedad de mas de dos afos), y cualquier condena que ocurrié cuando era un menor de edad que ha sido eliminada o sellada por
el tribunal. Una respuesta afirmativa no descalificard automdticamente a un solicitante para obtener empleo. La falta de una respuesta precisa a esta
pregunta podria causar que se le niegue el empleo o la finalizacién del mismo.

2Alguna vez ha sido condenado, se declaré culpable o no admitié culpabilidad (sin disputa) por un delito que no sea una violacién de trénsito menor?
(Un DUI [manejar bajo la influencia del alcohol o drogas] NO es una violacién de transito menor). (COSi O No

DISPONIBILIDAD

MIERCOLES VIERNES | SABADO | vigrqno Ao escolar Todo el afio

Minimo de horas que necesita trabajar

Méximo de horas que puede trabajar

HISTORIA DE EMPLEOS PREVIOS

POR FAVOR, DESCRIBA SUS TRES ULTIMOS EMPLEOS (Incluyendo trabajos de nifera, jardineria o trabajo voluntario):
Ha trabajado para Chick-fil-A, Inc. o para alguna franquicia de Chick-fil-A2 C O Si C O No Si contesté afirmativamente, 2en qué Unidad?

Nombre y direccién del Empleador
Empleado desde  Hasta Numero Telefénico Supervisor Sueldo éPor qué dejé de trabajar alli?

Nombre y direccion del Empleador
Empleado desde  Hasta Numero Telefénico Supervisor Sueldo 2Por qué dejé de trabaijar alli?

Nombre y direccién del Empleador
Empleado desde Hasta Numero Telefénico Supervisor Sueldo 2Por qué dejé de trabaijar alli2

Habilidades importantes

EDUCACION

Escuela secundaria (Ultima a la que asistié)  Localidad ¢Se gradusz COSi CO No

Universidad y Escuelas vocacionales Localidad  Se gradue?2 C O Si (O No Si contesté afirmativamente, Titulo y Especialidad Puntaje promedio




INFORMACION PERSONAL

Por favor, enumere los premios que haya recibido, asi como las posiciones de liderazgo que haya desempenado (en el trabajo o en la escuela)

SERVICIO MILITAR

Osi O No Rama: = Fechadeinicio:____ Fecha de término:

Por favor, describa sus obligaciones

REFERENCIAS

PROPORCIONE CUATRO REFERENCIAS (POR EJEMPLO, EMPLEADORES O SUPERVISORES, MAESTROS, OTRAS PERSONAS QUE CONOZCAN
O HAYAN CONOCIDO SUS APTITUDES)

Nombre Domicilio Teléfono Relacion/Vinculo Anos que lo conoce

POR FAVOR LEA CUIDADOSAMENTE LAS SIGUIENTES DECLARACIONES Y LUEGO FIRME

Entiendo que estoy solicitando empleo Unicamente en esta instalacion especifica del restaurante
Chick-fil-A para trabajar con este Operador de franquicia independiente. Ademds comprendo que el
hecho de completar esta solicitud no indica que haya puestos de trabajo vacantes ni obliga al Operador al que le
estoy presentando esta solicitud a que me contrate.

Certifico que todas las respuestas que proporciono en esta solicitud son veraces y estan completas
segUn mi conocimiento, y que he completado esta solicitud personalmente. Entiendo que proporcionar
informacién falsa o engafosa u omitir informacién pertinente en mi solicitud o durante una entrevista de trabajo
serén fundamentos para el rechazo de esta solicitud o de despido inmediato si estoy trabajando.

Entiendo que si se me contrata, no sera por un plazo definido. Entiendo que mi trabajo podré darse por

finalizado voluntariamente con o sin causa justificada, y con o sin aviso, a mi criterio propio o de este Operador
de franquicia de Chick-fil-A.

Autorizo a todas las personas o negocios que sean contactados por o en nombre del Operador de
Chick-fil-A acerca de mi persona o mi solicitud a revelar todas y cada una de las evaluaciones de
rendimiento, informes y demés documentos e informacion relacionada con mis antecedentes, historia
laboral y preparacién, sin que se me tenga que dar aviso previo de dicha revelacion. También autorizo
a las personas aqui nombradas como mis referencias, y demas personas a las que el Operador de Chick-fil-A
pueda hacer consultas acerca de mis antecedentes, a que proporcionen al Operador de Chick-fil-A toda la
informacién pertinente que tengan en relacién con mi persona. Al firmar a continuacién, eximo totalmente al
Operador de Chick-fil-A, a mis empleadores anteriores y demds personas y empresas de todos y cada uno de los
reclamos, demandas o responsabilidades que surjan o se relacionen de alguna forma con dichas referencias o
revelaciones.

Firma del Solicitante

Este Operador de Chick-fil-A es un empleador que brinda oportunidades de igualdad en el trabajo y toma en cuenta a todos los
solicitantes sin considerar su raza, color, religién, nacionalidad, ascendencia, ciudadania, sexo, estado de embarazo, edad,
discapacidad fisica o mental, estado de salud, informacion genética, estatus militar, orientacién sexual, estado civil o cualquier
otro factor protegido por la ley federal, estatal o local.
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