bosticavianes]  Dos Hermanos Taco Truck LLC

1700 Old Leonard Avenue APAPPLICATION FOR EMPLOYMENT
Columbus, Ohio 43219 L
(614)947-7330 Solicitud de Empleo
PERSONAL INFORMATION / Informacién Personal DATE/Fecha
NAME (LAST NAME FIRST)/ Nombre (Apellido Primero) SOCIAL SECURITY No. / Numero de Seguro Social
ADDRESS/Direccion CITY/Ciudad STATE/Estado ZIP/Codigo Postal
PHONE NUMBER/Teléfono REFERRED BY/Recomendado Por

EMPLOYMENT DESIRED / Empleo Deseado

POSITION/Puesto START DATE/Fecha Que Puede Empezar | SALARY/Salario Deseado

ARE YOU EMPLOYED NOW? / ¢ Trabaja Actualmente?

YES or NO / SioNo

ARE YOU LEGALLY AUTHORIZED TO WORK IN THE U.S.A? / iEsta autorizado para trabajar legalmente en EE.UU.?
YES or No / SioNo

HAVE YOU EVER BEEN CONVICTED OF A CRIME? / ¢Alguna vez ha sido condenado por un delito?
YES or No / SioNo

IF YES, PLEASE EXPLAIN:

En caso afirmativo, expliquelo porfavor:

EVER APPLIED TO THIS COMPANY BEFORE? / ¢A Postulado A Esta Compania Antes?

YES or NO / SioNo

Where? / éDonde?

EDUCATION / Educacién

NAME & LOCATION OF SCHOOL / Nombre y Lugar De La Escuela |[YEAR/ Afios Que Asisti6  |DID YOU GRADUATE? Se Gradud?

HIGH SCHOOL
Escuela Segundaria

COLLEGE
Universidad

[TRADE SCHOOL

GENERAL INFORMATION / Informacion General

SPECIAL SKILLS OR TRAINING / Capacitacidnes o Apitudes Especial

FORMER EMPLOYERS / Empleadores Anteriores

DATES NAME & ADDRESS OF EMPLOYER POSITION SALARY REASON FOR LEAVING

Fechas Nombre y Direccidon del Empleador Puesto Salario Razon de Salida

FROM
Desde
TO
Hasta

FROM
Desde
TO
Hasta

FROM
Desde
TO
Hasta
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APPLICATION FOR EMPLOYMENT / Solicitud de Empleo

Emergency Contact Information Informacion de Contacto en caso de Emergencia
Name Nombre
Telephone Number Teléfono
Name Nombre
Telephone Number Teléfono

| certify that all statements made by me on this application are true to the best of my knowledge and that | have withheld
nothing that would, if disclosed, affect this application unfavorably. | understand and agree that any misrepresentation or
omission of facts would exclude my being considered for employment. Any misrepresentation or omission of facts
discovered after employment may be cause for termination of employment with this company. | hereby acknowledge that |
have read and understood the above statement and that | voluntarily sign this application.

Certifico que todas las declaraciones que he hecho en esta solicitud son fieles a lo mejor de mi conocimiento y que no he
retenido nada que, de ser divulgado, afecte de manera desfavorable a esta solicitud. Entiendo y acepto que cualquier
tergiversacion u omisién de los hechos excluiria mi consideracién para el empleo. Cualquier tergiversacion u omision de
hechos descubiertos después del empleo puede ser causa de la terminacion del empleo en esta compaiiia. Por la presente
reconozco que he leido y comprendido la declaracion anterior y que firmo esta solicitud voluntariamente.

Signature/Firma Date/Fecha

We are an equal opportunity employer. All qualified applicants will receive consideration for employment without regard
to race, color, religion, sex, sexual orientation, gender identity, national origin, disability or veteran status.

-Somos un empleador que ofrece igualdad de oportunidades. Todos los solicitantes calificados recibiran consideracion

para el empleo sin distincién de raza, color, religion, sexo, orientaciéon sexual, identidad de género, origen nacional,
discapacidad o condicion de veterano.
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