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FORMULARIO DE SOLICITUD DE EMPLEADOR

Calle Federico Grases 6, 28025, Madrid Spain
Teléfono: +34 910400213
Móvil/Whatsapp: +34 653631500
Correo Electrónico: info@estetravelandtours.com
Messenger: fb.com/Estetravelandtours

Firma Sobre Nombre Completo Impreso Fecha Cumplida

Por la presente afirmo que se han completado todos los campos necesarios en este formulario, y que la información proporcionada
es exacta y veraz.

Proporcione toda la información necesaria en todos los campos correspondientes a continuación para que podamos brindarle un servicio
adecuado.

INFORMACION PERSONAL:
Nombre de Pila:
Apellido:

Dirección (Calle/Ciudad/Código Postal/País):

Fecha de nacimiento (DD/MM/AAAA):
Género:

INFORMACION PERSONAL:
Nombre de Pila:
Apellido:

Dirección (Calle/Ciudad/Código Postal/País):

Fecha de nacimiento (DD/MM/AAAA):
Género:

Segundo Nombre:
Sufijo (Jr., II):

Lugar de Nacimiento:
Estado Civil:

Segundo Nombre:
Sufijo (Jr., II):

Lugar de Nacimiento:
Estado Civil:

DETALLES DE FAMILIA:
Detalles del cónyuge (si corresponde):
Nombre de Pila:
Apellido:

DETALLES DE FAMILIA:
Detalles del cónyuge (si corresponde):
Nombre de Pila:
Apellido:

Segundo Nombre:

No. de Niños (si corresponde):

Segundo Nombre:

No. de Niños (si corresponde):

INFORMACIÓN DEL CONTACTO:

Correo Electrónico:

Messenger:

INFORMACIÓN DEL CONTACTO:

Correo Electrónico:

Messenger:

No Móviles.:

Whatsapp No.:

No Móviles.:

Whatsapp No.:

IDENTIFICACIÓN:

Pasaporte No.:

Nacionalidad:

IDENTIFICACIÓN:

Pasaporte No.:

Nacionalidad:

Identificación del Gobierno:

Lenguajes Hablados):

Identificación del Gobierno:

Lenguajes Hablados):

Correo Electrónico:
Teléfono/Móvil/Whatsapp:
Medios de Comunicación Social:

Correo Electrónico:
Teléfono/Móvil/Whatsapp:
Medios de Comunicación Social:

INFORMACION DE EMPLEO:
Nombre de la Empresa/Empleador:
Dirección (Calle/Ciudad/Código Postal/País):

Sitio web, si lo hubiera:

Requisitos de Mano de Obra:

INFORMACION DE EMPLEO:
Nombre de la Empresa/Empleador:
Dirección (Calle/Ciudad/Código Postal/País):

Sitio web, si lo hubiera:

Requisitos de Mano de Obra:
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