
    

SOLICITUD PARTICIPACIÓN PLAN DE EMPLEO DIPUTACIÓN PROVINCIAL 2020 

 

NOMBRE Y APELLIDOS: 
 

D.N.I.: 
 

DIRECCIÓN: 
 

TELÉFONOS: 
 
 

FECHA INSCRIPCIÓN DE LA DEMANDA: VÍCTIMA DE VIOLENCIA DE GÉNERO 

 

EXPONE 

Que teniendo conocimiento de la convocatoria realizada por el Ayuntamiento de Calzada de 

Calatrava para la contratación de trabajadores a través del Plan de Empleo de la Excma. 

Diputación Provincial de Ciudad Real 2020 y reuniendo los requisitos establecidos en las bases, 

 

SOLICITO 

Se tenga por presentada esta solicitud junto con la documentación requerida para su 

valoración y se sirva admitirme para tomar parte en el proceso para la plaza de:  

 

La falsificación de cualquiera de los datos o de la documentación presentada será motivo de exclusión 

del solicitante en éste y en sucesivos Planes de Empleo del Ayuntamiento durante los próximos doce 

meses. 

Los responsables de la correcta y completa presentación de la documentación serán los 

solicitantes. 

  

La participación en la presente convocatoria implica la aceptación de las bases de la misma. 

 

En Calzada de Calatrava, a        de                             de 2021. 

 

Firma del solicitante: 

 

 

 

SRA. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE CALZADA DE CALATRAVA 

SS EE ÑÑ AA LL AA RR     UU NN AA     OO PP CC II ÓÓ NN   

Peón servicios múltiples – 4 puestos – 3 meses – jornada completa  

Peón servicios múltiples con discapacidad – 1 puesto – 3 meses – jornada completa  


