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DISTRITO ESCOLAR ESTELLINO 28-2

708 AVENIDA DAVIS

APARTADO DE CORREOS 306

ESTELLINE, SD 57234

SOLICITUD DE EMPLEO

Los posibles empleados recibiran consideracion sin discriminacion por motivos de raza, credo, color, sexo, edad, origen nacional o
discapacidad.

PERSONAL
APELLIDO: PRIMERO: MEDIO:
DIRECCION: TELEFONO DE CASA:
CIUDAD: ESTADO: cREALLERA TELEFONO DE NEGOCIOS:
¢ Alguna vez ha solicitado empleo con nosotros? Sl NO En caso afirmativo, mes/afio:
¢, Coémo se entero6 de nuestra apertura?
Los hombres nacidos después del 31 de diciembre de 1959 deben registrarse para el Servicio Selectivo. ¢ Estas registrado? Si NO
En caso afirmativo, Nimero de Servicio Si no tienes un Numero de Servicio Selectivo, puedes

Selectivo: consigalo llamando al 1-847-688-6888
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EDUCACION

COLEGA: NOMBRE Y UBICACION DE LA ESCUELA:

CURSO DE ESTUDIO:

# DE ANOS COMPLETADOS:

GRADO:

ESCUELA SECUNDARIA: NOMBRE DE ESCUELA:

# DE ANOS COMPLETADOS:

GRADO:

LA ESCUELA PRIMARIA: NOMBRE DE ESCUELA:

# DE ANOS COMPLETADOS:

TE GRADUASTE:

TE GRADUASTE:

TE GRADUASTE:

CERTIFICADO DOCENTE O ADMINISTRATIVO: (es decir, primaria, secundaria, preparatoria, secundaria)

Marque las actividades extracurriculares que esta calificado para supervisar:

Temporizador deportivo Director atlético

Lucha Pista

Golf Pep Band/Orquesta de Pozo
Fotografia Clase Junior

Musica vocal Pep Club/Animadora

Futbol americano

A campo traviesa

Interp oral

Concesiones

FFA

Si

Si

Si

Baloncesto

Voleibol

Anual

FCCLA

Drama

NO

NO

NO
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EMPLEO

Proporcione un registro de empleo preciso y completo a tiempo completo y a tiempo parcial. Comience con el empleador actual o mas reciente.

1. EMPLEADOR: TELEFONO:
DIRECCION: EMPLEADOS MM/AA:
DE: A:

NOMBRE Y TiTULO DEL SUPERVISOR:

INDIQUE EL TITULO DEL TRABAJO Y DESCRIBA SU TRABAJO:

MOTIVO DE SALIDA:

2. EMPLEADOR: TELEFONO:
DIRECCION: EMPLEADOS MM/AA:
DE: A:

NOMBRE Y TiTULO DEL SUPERVISOR:

INDIQUE EL TITULO DEL TRABAJO Y DESCRIBA SU TRABAJO:

MOTIVO DE SALIDA:

3. EMPLEADOR: TELEFONO:
DIRECCION: EMPLEADOS MM/AA:
DE: A:

NOMBRE Y TITULO DEL SUPERVISOR:

INDIQUE EL TITULO DEL TRABAJO Y DESCRIBA SU TRABAJO:

MOTIVO DE SALIDA:
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Podemos comunicarnos con los empleadores enumerados anteriormente a menos que indique aquellos con quienes no desea que contactemos.

Por favor no se comunique con los empleadores que se enumeran a continuacion:

Empleador:

Razén:

Empleador:

Razén:

Dé una breve declaracion de por qué le gustaria trabajar en el Distrito Escolar de Estelline.

La informacién proporcionada en la Solicitud de Empleo es verdadera, correcta y completa. Entiendo que si estoy empleado, cualquier declaracion
errénea u omision en esta solicitud puede resultar en el despido.

Firma Fecha

All new employees shall be subject to a criminal background check.

The Estelline School District #28-2 does not discriminate in its employment policies and practices or in its educational programs on the basis of
race, color, creed, religion, age, sex, disability, national origin, or ancestry. Inquiries concerning the application of Title VI, Title IX, or 504 are
to contact Superintendent Paul von Fischer at the Estelline School District, 708 Davis Ave, PO Box 306, Estelline, SD 57234, phone
605-873-2201 or to the U.S. Department of Education, Office of Civil Rights, 8930 Ward Parkway, Suite 2037, Kansas City, MO 64114, phone
816-268-0550, fax 816-823-1404, TDD 800-437-0833, email ocr.KansasCity@ed.gov<mailto:ocr.KansasCity@ed.gov>; website
<http://www.ed.gov/ocr/>



