@ Application form
. O
olbrel W AuPair Europa

Por favor, rellena la solicitud a ordenador

Name & Surname |

Country of choice

Region preferred () Town () Suburb () Countryside

Are you flexible with region? () Yes () No

First date available to start

Last date available to start

Last date available to stay in the country of choice

Personal Information

Last name Name
Full Address
Email Mobile number
Skype Home number
Passport/ID Nationality
Date of Birth Age Sex () Male Female
Full driving license? () Yes () No Date license obtained

Are you willing to drive in the hostcountry? () Yes () No

Do you have any criminal record? () Yes () No

If YES, please explain
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Are you in good health? () Yes No  IfNO, please explain
Any disabilities? O Yes No If YES, please explain
Any medication? Q Yes No If YES, please explain
Any serious allergies? () Yes No If YES, please explain
Do you like pets? O Yes No If NO, please explain
Any special diet? (O Yes () No IfYES, please explain
If you are a vegetarian, will you be willing to cook meat for the children? O Yes O No

Do you smoke? (O Yes () No  IfYES how many daily?

Would you accept NOT to smoke in the house or in front of the children? O Yes O No
Your religion Practising? () Yes () No  (_) Special occassions

Would you accept a family with another religion? Q Yes O No

Can you swim? (O Yes () No
Knowledge of firstaid? () Yes () No Do you have dfirst aid certificate? () Yes () No

Are you able / willing to provide medical help, such as inject insulin? O Yes O No

Do you have any previous experience in a foreigh country? () Yes () No

What are your future plans?

Do you wish to attend a language course in the host country? () Yes () No

Languages spoken How long studied for?

O Fair Q Good O Fluent

O Fair O Good O Fluent

O Fair O Good O Fluent

O Fair Q Good O Fluent
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Your family

Parent’s address

(if different)

Parent’s phone number

Your father’s occupation

Your mother’s occupation

Sibblings (hame & age)

Educational Background

Attended school How many years? Type of graduation

Your current occupation

If you are currently employed what is your profession

Current employer and company, if any

Your position

Employed until [ or notice period

Hobbies & Interests

() Writing () Theatre OTv () Animals () Swimming () Running (©) Cooking
(O) Reading () Cinema ) Art () Plants () Skiing () Cyeling () Sewing
Q Piano Q Singing Q Handcrafts Q Nature Q Skating Q Football Q Knitting
() Other/s
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Childcare Experience

Please, indicate the age groups you have experience with

O Newborn O 9 - 24 months O 2 - 5years old O 5-10 years old O Older than 10 years

Do you have experience with children with special needs or handicapped?

(O Yes () No If YES, please explain

Any further information that would assist a family in deciding to invite you as their au pair

Please, list details of your childcare experience

Name & Age Type of childcare Start /end (Aprox. dates) Activities
of children Frequency (How often?




Y Au Pair Europa Application form

Host family preferences

Please, indicate the age groups you would like to care for

Q Newborn Q 9 - 24 months O 2 - 5 years old O 5-10 years old O Older than 10 years

Do you think you are capable of taking care of children with special needs?

(O Yes (O No If YES, please explain

Would you accept a single parent family?  Single mother () Yes () No
Single father () Yes () No

Any other preferences?

Household experience

Your experience in household related duties
Hoovering (O Yes (O No Make beds (O Yes (O No

Are you willing to do more than only child care related duties? () Yes

Are you willing to do light housework? () Yes
Your experience in childcare related duties

Feed a baby with bottle? () Yes () No

Change diapers () Yes () No

Prepare light meals/snacks for children? (O Yes () No

Are you willing to prepare meals for the children? () Yes () No

En caso de emergencia llamar a:

Contacto1: Contacto 2:
Nombre y apellidos Nombre y apellidos
Teléfono Teléfono

Relacion o parentesco Relacién o parentesco
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Declaracion [ disclaimer

Confirmo que la informacion dada es veraz y estoy de acuerdo
con las condiciones del programa Au Pair Europa de Club RCI,
de las cuales he sido debidamente informado para participar en

Application form

el programa habiendo leido en su totalidad y entendido el folleto
informativo, asi como haber resuelto con el personal de Club
RCI todas mis dudas.

Nombre y apellidos

DNI

Fecha

Firma

Devoluciones y cancelaciones

Si el participante una vez realizada su solicitud decidiera no participar
en el programa perderia la cuota de inscripcién al mismo. Una vez que
te hemos ofrecido una familia la cuota no es reembolsable. No hay
limite de familias.

Si, por el contrario, no se te ofreciera ninguna familia, dando una flex-
ibilidad de cuatro semanas a la fecha de salida fijada para salir (no de
la fecha en la que se ha entregado la documentacioén), la cuota seria
reintegrada en su totalidad.

Puedes cambiar la fecha de salida una vez hayas enviado la solicitud,

siempre y cuando no hayas sido emplazado aun, excepto para salidas
de verano.

Envianos la solicitud junto con los siguientes documentos a:

\

@ Foto tamafio pasaporte. jSonrie!

® Certificado de penales: Podrds obetenerlo en el Ministerio
de Justicia (Calle de la Bolsa, 8 <Metro> Sol) personal-
mente o solicitarlo a través de su web. Mas informacién en
la web del Ministerio de Justicia.

® Certificado médico confirmando que gozas de buena salud.

Carné de conducir si tienes. Por favor, adjunta una copia del
® mismo a tus documentos.

Fotocopia del DNI.

Fotocopia de diplomas o certificados de estudios que hayas
cursado.

@

Proteccion de datos de cardcter personal

En cumplimiento de lo estipulado en la Ley Orgdanica 15/1999, de 13
de diciembre de Proteccidn de Datos de Caracter Personal (LOPD), y
demas legislacion que sea de aplicacién y/o sustituya aquella, toda
aquella informacién recibida en la web, a través de consultas, envio
de datos, o cualquier otro medio, sera tratada con la mas estricta y
absoluta confidencialidad.

Todos aquellos usuarios que faciliten sus datos a través de la web
tendran los derechos de acceso, rectificacion y/o cancelacién de sus
datos tal y como reconoce la LOPD, sin oposicién alguna, asi como el
derecho a revocar el consentimiento prestado para la cesion de sus
datos. Los derechos mencionados podran ser ejercitados por escri-
to, en el domicilio del titular de la web facilitado en el apartado de
este aviso (Condiciones de uso).

info@clubrci.es

2 Formularios de referencia de cuidado de nifios, que podras
descargar aqui. Si esto no es posible, de profesores o perso-
nas que conozcan al participante. Las cartas deberan incluir
la direccion postal, email personal y teléfono de la perso-
na que da la referencia y deberan estar escritas en inglés o
aportar la traduccion de las mismas.

Carta de presentacion personal en inglés o idioma del pais
elegido ddndote a conocer a tu familia anfitriona, hablando
de ti, de tus motivos para solicitar el programa, qué esperas
de tu estancia en el pais, planes para el futuro, qué te gusta
hacer en tu tiempo libre y lo que mas le interesa a la familia
es saber tu experiencia e interés por los nifios.

Album de fotos en las que salgas con tu familia, amigos,
nifios a los que hayas cuidado, etc.

;Donde ha oido hablar de Club RCI?

() Google/0tro buscador Q o O O @ O 9

O Otro Participante (Nombre, por favor)

O Otros (Por favor, indiquelo)



http://tinyurl.com/y9gghzgb
http://tinyurl.com/ycnt3ayp
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