Sello Registro de Entrada Agencia Local

SOLICITUD PLAN CONJUNTO DE EMPLEO
ANUALIDAD 2013

IMPULSALICANTE Empresas

AGENCIA LOCAL DE DESARROLLO

"DATOS DEL SOLICITANTE

[lRAZoN sociAL:

[lciF:

[[bomiciLio:

[INo: CP.:

MUNICIPIO: PROVINCIA DE ALICANTE

TELEFONO: FAX:

GERENTE/PERSONA DE
CONTACTO:

[lE-mAIL:

UBICACION DEL CENTRO DE
TRABAJO

EXPONE:

Que habiéndose publicado en el B.O.P. n° de fecha, anuncio relativo al Plan Conjunto de Empleo de la Agencia Local del
Ayuntamiento de Alicante, anualidad 2013 y cumpliendo con los requisitos exigidos en el mismo, al amparo de la Orden 3/2013, de 22 de
marzo, de la Conselleria de Economia, Industria, Turismo y Empleo

[soLiCITA:

La inclusion de esta entidad en la referida Convocatoria, conforme a lo dispuesto en las Bases de la misma, a cuyos efectos se adjunta la
siguiente documentacion:

[] Anexo normalizado
Documentacion identificativa del solicitante y, en su caso, identificacion y acreditacion del representante legal.
Datos de domiciliacién bancaria segin modelo normalizado.

Contrato/s de trabajo que da lugar a la ayuda y su comunicacion al centro SERVEF de Empleo. Datos imprescindibles
seran la determinacion de las retribuciones y la jornada de trabajo.

Alta/s en la Seguridad Social del/de los trabajador/es.
Declaracion responsable de que la contratacién no incurre en clausula de exclusion.

N Ry O B B

Declaracion responsable emitida por representante legal de la entidad empleadora en la que conste que no recibe
ninguna otra ayuda para la misma accion subvencionable, salvo las posibles bonificaciones de cuotas de la Seguridad
Social.

[ Declaracion responsable emitida por representante legal de la entidad empleadora en la que consten otras ayudas de
minimis de las que hubieran resultado beneficiarias en los ejercicios 2011, 2012 y 2013.

[ Acreditacién de la condicion de desempleado de los trabajadores contratados y su antigliedad en el desempleo
mediante fotocopia de la tarjeta de desempleado o certificado del SERVEF.

N° de contratos para los que se solicita la ayuda

La presente solicitud de participacion supone la aceptacion de los términos y clausulas de esta convocatoria.

En ,a de de 2013

(firma y sello)

Fdo.:
(Nombre y cargo)

De conformidad con la L.O.P.D. 15/1999 los datos personales que facilite/ha facilitado tienen por finalidad gestionar la relacién con Vd. quedando incorporados al fichero
correspondiente del que somos responsables. Vd. tiene derecho al acceso, rectificacion, cancelaciéon y oposicién dirigiéndose por escrito a la siguiente direccién de correo:
C/ Jorge Juan 21, 03002 de Alicante, indicando en el asunto REF: Proteccién de Datos.

SR. PRESIDENTE DE LA AGENCIA LOCAL DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ALICANTE



