SOLICITUD DE PARTICIPACION PROGRAMA DE APOYO ACTIVO AL EMPLEO 2024

APELLIDOS
NOMBRE
DNI
DIRECCION
TELEFONO FECHA. NAC.

Estando en situacién de desempleo e inscrito/a en la Oficina de Empleo, enterado/a de la convocatoria publica de
seleccién del Ayuntamiento de Letur, para la ejecucion del Plan de Empleo. Linea 1. Orden 176/2023, de 17 de
octubre 2023 de Consejeria de Economia, Empresas y Empleo de la JCCM.

SOLICITA formar parte del proceso de seleccion del citado Plan Empleo.

Documentacion:

____ Fotocopia D.N.I/N.LE del solicitante.

____ Libro de Familia

____ Certificado de Convivencia.

__ Vida Laboral.

____ Certificado fechas y periodos de inscripcién de la Oficina de Empleo.

____ Certificado del SEPE de percepcidn o no de prestaciones, de haber agotado o no tener derecho a las mismas.
____Acreditacion de ser o haber sido cuidador/a de persona dependiente.

____ Certificado de discapacidad y certificado de compatibilidad con el trabajo ofertado.
__Acreditacion de mujer victima de violencia de género.

__Ingresos de todos los miembros de la unidad familiar.

__Vida laboral de los miembros de la unidad familiar.

____ Condicidn de joven con baja cualificacion.

___Acreditacion de haber sido despedido/a y haber sufrido discriminacion por su condicion sexual.

___Acreditacion de capacidad intelectual limite, autismo o trata de seres humanos.

Autorizo al Ayuntamiento de Letur para que solicite en mi nombre informes o cualquier otra documentacién

requerida para este proceso selectivo ante el Servicio Publico de Empleo de Castilla La Mancha y ante el SEPE.

En Letur, de de 2.023.

El/La solicitante.




