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instrucciones Generales para llenar la Solicitud de Empleo

Llenar este formulario con tinta en letra de molde.

Indique claramente el titulo del examen que solicita. Llene una solicitud por
cada examen que interese tomar.

No deje encasillados en blanco; en aquellos que no apliquen escriba las letras
N/A (no aplica). Aquellas solicitudes que no estén debidamente cumplimentadas
no seran procesadas.

Debe incluir con la solicitud, evidencia de la preparacion académica tales como
diplomas, transcripcion de créditos, certificacion de estudios, licencias,
colegiacién, adiestramiento, seminarios o cursos especializados.

Los candidatos que indiquen poseer experiencia deberan incluir una certificacion
de la Agencia o Empresa donde trabaja o haya prestado servicios y en la cual
indique afnos de experiencia, puestos ocupados, descripciones de deberes y
salarios.

Para reclamar la preferencia de veteranos o los derechos que ofrece la Ley
Nam. 81 del 27 de julio de 1996, Ley de igualdad de Oportunidades de Empleo
para Personas con Impedimentos deberd someter lo siguiente:

a. Para la preferencia de veteranos debera incluir la evidencia de la forma
214.

b. Para la Ley # 81, supra deberd completar el formulario adjunto y entregarlo
con su solicitud. (En el caso que el candidato cualifique para ambas
situaciones, se concedera puntuacion por una sola reclamacion).

Revise cuidadosamente cada uno de los encasillados contestados por Usted.
Asegurese de firmar la solicitud en tinta.

Para cumplir con las disposiciones del Articulo 6, Seccion 6.3, Sub inciso 1(c),
de la Ley 184 del 3 de agosto de 2004, enmendada, conocida como Ley para la
Administracién de los Recursos Humanos en el Servicio Publico, todo solicitante
a empleo deberd presentar una certificacion de radicacién de planilla de
contribucion sobre ingresos de los ultimos cuatro (4) afos previos a la solicitud
de empleo, si estaba obligado a rendir la misma. De no haber tenido que rendir
planilla, debera solicitar al Departamento de Hacienda la certificacion
correspondiente.

Para obtener informacién adicional sobre el contenido de este aviso y para las
solicitudes de empleo, debera comunicarse a ia Oficina de Recursos Humanos al (787)
759-0505 ext. 5074/5071.
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Debera lienar una (1) solicitud por ubicacion o region e incluir los documentos requeridos en cada uno.

Los siguientes documentos son necesarios para poder procesar esta solicitud:

Copia de la Transcripcidon de Créditos, oficial de la Institucidn o Universidad acreditada. Si cursd estudios en el
extranjero debera incluir la Certificacién de Convalidacion de grados en los Estados Unidos.

Copia de la Certificacion de Radicacién de Planillas de Contribucion sobre Ingresos (Modelo SC-6088) de los
titimos cuatro (4) afios previos a la solicitud de empleo, si estaba obligado a rendir la misma, o la Certificacién de
Razones por las cuales no esta obligado en Ley a rendir la Planilla de Contribucién sobre Ingresos (Modelo SC-
2781) a los efectos de que no tenia la obligacién de radicar planillas durante todo o parte del periodo antes
mencionado.

Los candidatos que indiquen poseer experiencia en empresas privadas ¢ agencias gubernamentales, deberan
acompafiar conjuntamente con su solicitud de empleo los siguientes documentos:

Experiencia de empleados o ex — empleados de la Oficina de Servicios con Antelacién al Juicio:

« la Certificacion de Empleo debera ser expedida por un empleados de Recursos Humanos de la Oficina
de Servicios con Antelacion al Juicio, segin sea el caso (copia)

» Copia de los Contratos de los Servicios Profesionales y/o Irregulares (si aplica)

Experiencia en agencia qubernamental:
= Certificacion de experiencia en original que incluya:
Titulo de cada puesto ocupado.
2. Dia, mes y afio de comienzo y terminacion en el empleo de cada puesto ocupado.
3. Dias, horario y jornada diaria de trabajo.
4. Nombre, firma y posicion del{la) Director(a) de Recursos Humanos o representante autorizado.

—

+ Formmulario de las funciones detalladas de cada puesto ocupado debidamente certificada por el(la)
Director(a) de Recursos Humanos o representante autorizado.

Experiencia en empresa privada;

= Certificacion de experiencia en original que incluya:

Titulo de cada puesto ocupado.

Dia, mes y afio de comienzo y terminacién en el empleo de cada puesto ocupado.

Dias, horario y jornada diaria de trabajo.

Descripeion detallada de las funciones de cada puesto ocupado.

Membrete, direccidon y nimero de teléfono de la compaiia.

Nombre, posicién y firma del(la) Director(a) de Recursos Humanos o representante autorizado.

A o

Copia de la licencia para ejercer la profesion (si aplica).

a. Permanente

b. Cuota de colegiacion y licencia vigente.

Copia de cursos o adiestramientos directamente relacionados (opcional).

Copia de la forma DD-214 si reclama preferencia de veterano.

Si reclama crédito por la Ley de Igualdad de Oportunidades de Empleo para personas con impedimentos (Ley
Nam. 81 del 27 de julio de 1996 “EEO ACT") incluir certificado médico que indique en qué consiste el
impedimento y que esta capacitade para desempefiar ias funciones esenciales del puesto.

Si reclama crédito por la condicién de beneficiaric del Programa de Asistencia Gubernamental bajo las
disposiciones de la Ley de Reconciliacion de Responsabilidad Personal y Oportunidad Laboeral {(P.R.O.W.RA)
conforme a la Ley Nim. 1 del 7 de enero de 2004, incluir certificado expedido por el Departamento de la Familia
en la que declare que es beneficiario de ayuda econodmica y esta proximo a cumplir sesenta (60) meses de haber
participado de dicho beneficio.

De no incluir estos documentos se rechazara la solicitud (aplica a2 empleados y ex -~ empleados de la Oficina de
Servicios con Antelacién al Juicio). Los documentos deben ser legibles. No se aceptard evidencia que no haya
sido entregada al momento de radicar la Solicitud de Empleo.
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__ menos de 29 ancs de edad
30 anos de edad omas

o Para fines estadisticos
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SOLICITUD DE EMPLEO

1. Titulo del Puesto :
Namero del Puesto :
Lugar del Puesto Vacante
Ultimo dia para radicar

2. Nombre :
Namero de Seguro Social : Teléfono:
Direcccidén Postal:
Area Postal
3 Preparacién Académica
Grado Obtenido Fecha Graduacién Institucién
4 Experiencias de Trabajo (Comenzando desde su dltimo empleo)
Lugar Posicion Jornada: Desde: Hasta: Sueldo Status: Regular-
Parcial / Completa | Dia/Mes/Afio | DialMes/Afio | Mensual Transitorio-
Confianza-Contrato
| ]
] O
O O
O 0
O ]
5. Conteste 1o siguiente: Si No
= ;Esta dispuesto a trabajar tumos rotativos? O [l
= Indique con una X si estaria dispuesto a trabajar [1s4abados [0 Domingo (I Feriados

= Indique los pueblos donde aceptaria trabajar. Si no tiene preferencia marcar “Cualquiera”:

[] Aguadila [ Aibonito [0 Arecibo [J Bayamén [ Caguas (I carolina

[0 Fajardo O Guayama [ Humacao [ Mayagiiez [J Ponce (] Rio Grande
(] sanJuan [ Utuado [] Cualquiera de las Anteriores
6. Conteste Sio No: Si No
&Ha sido convicto por algln delito grave? | ]
¢ Ha sido destituide de algdn puesto publico? O O
¢ Ha sido habilitado por el Director de la O.R.H.E.L.A? O O
% Si ha sido habilitado para ocupar algin puesto en el servicio pdblico acompafie copia de la carta de
habilitacion.
Trabaja algtn familiar en la Oficina de Servicios con Antelacidn al Juicio ] d

En caso afirmativo, indique nombre y lugar:

La Oficina de Servicios con Antelacidn al Juicio no discrimina por razén de raza, color, sexo, nacimiento, origen nacional, condicion social, ideas politicas
o refigiosas, edad o impedimento en sus actividades, servicios educativos y oportunidad de empleo. Declaro que fa informacién incluida por mi en esta
soiicitud es exacta y veridica y que la misma ha sido expuesta sin intencién de desvirtuar los hechos o de cometer fraude. Autorizo a efectuar aquellas
investigaciones relacionadas con esta solicitud y la documentacidon que he suministrado que considere necesaria. Tengo conocimiento que de
descubrirse cualquier falsedad o fraude en relacion a mi solicitud, podré ser denegada y mi nombre eliminado del registro de elegibles y hasta ser
destituido, en caso de haber sido nombrado.

Fecha: Firma del Solicitante:

NO LLENE ESTE ESPACIO — PARA USO DE EVALUACION

De Comparecencia Radicacion Tardia Requisitos Minimos: Examen Escrito:
Sin Comparecencia No hay Convocatoria Experiencia Adicional: Preferencia Veteranos:
Sin Especificar Cerrada Preparacion Adicional: Otros:

Entrevista TOTAL:

Fecha: (Dia/Mes/Afio) Evalyador: Nombre y Firma:




