‘& profesional para el empleo dirigidas a las empresas
y trabajadores pero, en ninglin caso, las organiza ni
Fundacian Tripartita las impar[e_

l La Fundacién Tripartita participa en la gestion de las
ayudas para financiar las acciones de formacion

euformacion

SOLICITUD DE PARTICIPACION - EMPRESAS

DATOS DE LA ACCION FORMATIVA:
NUmero: Grupo:

Denominacion:

Modalidad: [ presencial [ mixta [] Teleformacion [ pistancia
Entidad Organizadora: EUFORMACION CONSULTORES, S.L. Telef.: 95 482 00 50 Fax: 95 430 23 78
Lugar imparticién: AV. DE ANDALUCIA 12 C.P.: 41560 Localidad: ESTEPA Provincia: SEVILLA

DATOS DE LA EMPRESA:
CIF: Nombre:

Domicilio social:

C.P.: Localidad: Provincia:

Tel.: Fax.: E-Mail:

N©° Patronal Régimen General Seg. Social (ver némina):

DATOS PERSONALES DEL TRABAJADOR:

DNI / NIE: Ne Afiliacién Seg. Social:

Nombre: Fecha de alta en la empresa:

1°. Apellido: 2° Apellido:

Fecha nacimiento: Sexo: |:| H Owm Discapacidad: |:| SI |:| NO
Domicilio:

C.P.: Localidad: Provincia:

E-mail: Movil: Teléfono:

Advertencia: Esta solicitud vendra acompariada obligatoriamente de fotocopia de la Ultima némina del trabajador. En
caso contrario, el alumno no sera admitido en la accién formativa.

DATOS ACADEMICOS

O sin estudios [0 Arquitecto Técnico o Ingeniero Técnico, Diplomado

O Estudios primarios, EGB o equivalente Universitario o equivalente

O FP I o Ensefianza Técnico Profesional equivalente, Bachillerato O Arquitecto o Ingeniero Superior o Licenciado

Superior, BUP, FP 11 O Otros
[ Directivo [ 1 — Ingenieros y Licenciados
[0 Mando Intermedio [ 2 — Ingenieros Técnicos, Peritos, Ayudantes Titulados
CATEGORIA [ Técnico [ 3 — Jefes Administrativos y de Taller

[ Trabajador Cualificado [ 4 — Ayudantes no titulados
O Trabajador No Cualificado GRUPO DE [0 5 - Oficiales Administrativos

COTI1ZACION [ 6 — Subalternos
(ver némina) 7 — Auxiliares Administrativos
[ 8 — Oficiales de primera y segunda
e . . , [ 9 - Oficiales de tercera y especialistas
[ Afectados/Victimas Violencia genro Oi10- Trabajadores mayores de 18 afios no cualificados
Oa11- Trabajadores menores de 18 afios

[ Afectados/Victimas terrorismo

Fecha: Firma:

Este curso esta cofinanciado por el FONDO SOCIAL EUROPEO y la FUNDACION TRIPARTITA PARA LA FORMACION EN EL EMPLEO

A los efectos de lo dispuesto en la Ley Orgénica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter Personal, y deméas normativa de desarrollo, el firmante autoriza la
utilizacion de los datos personales contenidos en el presente documento y su tratamiento informatico para la gestion de la solicitud a que se refiere el mismo y, en su caso, para la
ejecucion del Plan Formativo, tanto por parte de EUFORMACION CONSULTORES, S.L. como de la FUNDACION TRIPARTITA PARA LA FORMACION EN EL EMPLEO y el SERVICIO PUBLICO
DE EMPLEO ESTATAL o cualesquiera otras personas relacionadas con dicho Plan.
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