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IMMIGRATION AND CITIZENSHIP INC

Instrucciones de llenado del Formulario de nueva consulta

Gracias por escoger de nuevo Canada Platform, te estamos enviando este formulario para actualizar tu informacién mds importante

Aqui algunos puntos en cémo usar estos formularios:

1 Puedes proceder al llenado de las formas usando Abobe Reader, al finalizar guarda el formulario
en tu computadora o si lo prefieres, puedes imprimir las formas y llenarlas a mano

2 Esta forma contiene tres secciones, por favor llénalas todas

3 Envia de regreso las formas que guardaste en tu computadora o escanea las formas que llenaste a
mano al correo electrénico info@platformtocanada.ca al menos una hora antes de tu consulta

4 Te recomendamos discrecién con estas formas ya que contienen informacién personal

Avisos importantes:

Al RCIC se le requiere guardar en confidencia las declaraciones y secretos del Cliente. Esta obligacion profesional existe para fomentar las
comunicaciones cdndidas y completas entre los Clientes y los RCIC.

La informacidn proporcionada al RCIC en el Formulario de Consulta Inicial y durante la consulta no serd divulgada a ningun tercero, que no
sean agentes y empleados de RCIC, sin consentimiento previo, excepto segun lo exija la ley.

El RCIC, y todos los agentes y empleados del RCIC también estdn sujetos a los requisitos de confidencialidad del articulo 8 del Cddigo de
Etica Profesional.

Con el llenado de éste formulario, el Cliente acepta el uso de la comunicacion electrdnica, firmas y almacenamiento electronicos de
informacion confidencial asi como las politicas de Privacidad de Canada Platform - Immigration and Citizenship Inc., mismas que se
encuentran disponibles en www.canadaplatform.ca

Canada Platform - Immigration and Citizenship Inc. no serd responsable de la informacion personal contenida en este formulario, si el
Cliente voluntariamente o accidentalmente comparte este archivo o formularios con personas externas a Canada Platform - Immigration
and Citizenship Inc.
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Formulario de Consulta Inicial - Seccion |

Nombre(s) como se encuentran escritos en el pasaporte

Hoja 1de 3

Apellidos como se encuetran escritos en el pasaporte

Domicilio actual

Teléfono fijo Explica brevemente el motivo de tu consulta inicial:

Teléfono celular

Direccién de correo electrénico

Fecha de nacimiento (AAAA-MM-DD)

Pais de nacimiento Como escuchaste de nosotros:

Tiene nacionalidades adicionales? si O no O

En caso afirmativo, enliste el nombre de los paises de donde tiene nacionalidad

Mencione todos los nombres de los paises donde haya vivido mas de 6 meses desde la edad de 18 afios

Por favor hablenos de la composicidn de su familia:

Cual es su estado civil actual? O solter@ Ocasad@ Oen union libre O viud@ O separad@ O divorciad@ O otro especifique
Proporcione la fecha que aplique:
Fecha de matrimonio (AAAA-MM-DD) Fecha de inicio de union libre (aaaAA-MM-DD)
esta fecha inicial es la fecha en la que empezaron a vivir juntos
Fecha efectiva de separacion (AAAA-MM-DD) Fecha de divorcio (AAAA-MM-DD)
Su espos@ o pareja en union libre estara viniendo a Canada con usted? siO noO
Si no viene con usted, por favor explique las razones
Tiene hij@s? si O no O
Cuantos hijos tiene?
Por favor enliste la edad de sus hijos
Tiene usted o su pareja algun familiar cercano que sea residente permanente o ciudadano de Canada que viva actualmente en Canadda? si Ono O
En caso afirmativo, indique la relacion del miembro de la familia con usted y el nombre de la ciudad en Canadd donde vive
Por favor hablénos de los fondos disponibles para sus objetivos de inmigracion
Estos fondos deben ser legales y transferibles (sin incluir bienes inmuebles)
Si estos fondos se obtuvieron de otras fuentes que no sean salarios o ganancias comerciales, explique
Ejemplos de fondos obtenidos de distintas fuentes son: herencias, ventas de bienes inmuebles, cuentas de fideicomisos
Cual es el rango de los fondos que tiene disponibles (en valor de moneda canadiense), seleccione una opcion
Menos de $20,000 O Entre $20,000 y $30,000 O mas de $30,000 O
Por favor hablénos de sus registros en Canada
En este momento se encuentra fisicamente en Canadd? si O no O
En caso de que esté fisicamente en Canada En caso de que esté fuera de Canada
Por favor indique que estatus temporal tiene en el pais Ha estado en Canadd anteriormente? si no
y adicionalmente agregue cualquier otro periodo en el que haya estado en el pais En caso positivo, por favor indique bajo que estatus estuvo en Canada
y los periodos de cada visita:
Estatus Estatus
(Visitante - Estudiante - Desde (AAAA-MM) | Hasta (AAAA-MM) (Visitante - Estudiante -| Desde (AAAA-MM) | Hasta (AAAA-MM)
Trabajador) Trabajador)

vigente




Por favor hablénos mas de usted

Ha tomado un examen de idiomas autorizado? si O no O

En caso afirmativo, complete lo siguiente:

Dia del examen (AAAA-MM-DD)

Examen de idiomas tomado

Habilidad [ Resultado

Reading

Writing

Historial de Educacion

Por favor hablénos de su formacién educativa DESPUES de la secundaria/preparatoria
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IMMIGRATION AND CITIZENSHIP INC

Formulario de Consulta Inicial - Seccion Il

sin seleccionar

Habilidad

Resultado

Speaking

Listening

Nombre del cliente:

H
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Si no ha tomado examen de idiomas, por favor dinos:

Tunivel deinglés  Sin seleccionar

Si has tomado alguin otro examende idiomas y tus resultados:

Sabes Francés? i O o O

estoy estudiando

En caso afirmativo, por favor dinos tu nivel de Francés:

Tipo de certificado o diploma emitido, por

Ya cuenta con

Si ya tiene ECA,
proporcione la

ejemplo: licenciatura, maestria, diploma. Area de estudio, ECA? equivalencia en el
Desde (AAAA-MM) Hasta (AAAA-MM) Nombre de la escuela Ciudad y Pais Si no fue completado, escriba "incompleto" Si no es especifico, escriba "General" SI/NO reporte

Nota: ECA es Evaluation Credential Assessment. Para mas informacion dar clic aqui
Historial de Empleo
Por favor hablénos de su historial de empleo durante los ULTIMOS 10 ANOS, comenzando con su trabajo actual. Si el espacio no es suficiente, en una hoja separada mandenos su historial laboral completo
Deben ser empleos de tiempo completo y remunerado. Si el empleo fue a tiempo parcial, favor especificarlo

Tiene usted una carta de

empleo ?V/(.) evider\cias Tipo de

de pago? Si no la tiene, Contrato

Desde (AAAA-MM)

Hasta (AAAA-MM)

Titulo del trabajo/ocupacién

Ciudad y Pais

Nombre del empleador (Empresa o persona)

la puede conseguir? SI/
NO/Explicacion

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar

sin seleccionar
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Nombre del cliente:

H
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Evaluar su admisibilidad es importante dentro de nuestra Consulta Inicial
Lea atentamente lo siguiente y responda con sinceridad

Si responde "si" a alguna de las siguientes preguntas, no necesariamente significa que usted es inadmisible

Nuestro objetivo principal es ayudarlo de la mejor manera posible

Alguna vez USTED o ALGUN MIEMBRO de su familia directa (pareja o hij@s):

Ha cometido, arrestado, acusado o condenado, o actualmente estd acusado o en proceso de juicio por cometer un delito o ser parte de uno, o

estd sujeto a algun proceso penal en algin pais?

Ha sido arrestado, causado o condenado por conducir un vehiculo bajo la influencia (de alcohol o drogas)

Ha solicitado previamente residencia permanente, permisos temporales como visas o eTAs en Canada?

En caso afirmativo, tipo de aplicacién y la fecha de solicitud (si la tiene disponible)

Se le ha negado la entrada, la visa, alglin permiso o se le ha ordenado abandonar Canada u otro pais?

En caso afirmativo, indique en qué pais y la fecha de solicitud de salida (si la tiene disponible)

Ha solicitado previamente un estatus de refugiado en Canada o en cualquier otro pais del mundo?

En caso afirmativo, indique en qué pais y la fecha de solicitud (si la tiene disponible)

O0O0O:-

Pais Fecha (AAAA-MM)
Pais Fecha (AAAA-MM)
Pais Fecha (AAAA-MM)

Ha sido involucrado en un acto de genocidio, crimenes de guerra o en la comisién de un crimen de lesa humanidad?

Usa, planifica o aboga por el uso de la lucha armada o la violencia para alcanzar objetivos politicos, religiosos o sociales?

Ha sido asociado con un grupo que usé, abogd o aboga por el uso de la lucha armada o la violencia para alcanzar objetivos politicos, religiosos o

sociales?

Ha sido miembro de una organizacidn que participa o particip6 en una actividad que forma parte de un patrén de actividad criminal?

Ha sido detenido o encarcelado?

Ha tenido alguna enfermedad grave o transtornos fisicos o mentales?

Alguna vez ha recibido una negacién por parte de Canada a la solicitud

de un documento de viaje, visa o permiso? (si aplica, incluya negaciones de hij@s)

si Onoo

En caso positivo por favor indique:

Fecha de aplicaciéon | Fecha de negacion

Tioo de aplicacié
'po de aplicacion (AAAA-MM) (AAAA-MM)

Tiene actualmente alguna aplicacién en proceso en Canada?
si no

En caso positivo por favor indique:

O0000O0
O0000O0

Tipo de aplicacion

Esta siendo
representado? Si/No

NO

OO0 O

O
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