[image: image1.jpg]Solicitud de Empleo



[image: image2.jpg]C/ Arco de San José, 2

O O RG Q Z 45450 Orgaz, Toledo

AYUNTAMIENTO T 925317 365

. T 925317 988
Agencia de Empleo y Desarrollo Local E aed@ayto-orgaz.es




DATOS PERSONALES

Nombre y Apellidos:  _________________________________D.N.I.: ____________________________

Domicilio: ______________________ C.P.: _________ Poblacón_______________ Provincia: ________

Telf.:
_________________________________ Telf. Móvil.:____________________________________

Nacionalidad:
_________________________________________________________________________

Estado Civil:
_________________________________________________________________________

Fecha de Nacimiento:
__________________________________________________________________

E-mail:
________________________________________________________________________________
DATOS FORMATIVOS

Nivel de Estudios terminados:  

Formación Complementaria:  
Curso:  _______________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

Carné de Conducir:  SI (    )   NO (    )   Tipo _______________________________________________

EXPERIENCIA PROFESIONAL
Puesto:________________________________________Duración:______________________________


________________________________________
      ________________________________


________________________________________
      ________________________________


________________________________________
      ________________________________

Has trabajado alguna vez en este Ayuntamiento:  SI (    )   NO (    )   Indicar Fecha _____________


DATOS ECONÓMICOS Y SITUACIÓN LABORAL

Situación Laboral actual: _________________________________________________________________

Actividad_______________________________________________________________________________

Ingresos (sin ingresos hasta 300€, 300-600€, 600-900€, 900-1300€, más de 1300€) ______________

¿Estás inscrito en el SEPECAM?  SI (    )   NO (    )  / Más de 1 año (    ) menos de 1 año (    )
¿Recibes alguna prestación del SEPECAM?  SI (    )   NO (    ) 

¿Recibes algún otro tipo de renta?  SI (    )   NO (    ) 

La vivienda es propia o alquilada:  Propia (    )   Alquilada (    ) 

¿Tiene solicitado algún credito? SI (    )   NO (    ) 

En caso afimativo indicar de qué tipo (hipoteca, personal, … ) _________________________________

Horario en que podría trabajar _____________________________________________________________

SITUACIÓN FAMILIAR

¿Cuántas personas conviven en su hogar?

Parentesco


Profesión


Situación Laboral

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

INTERESES
Indicar las profesiones o trabajos que le gustaría realizar

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

¿Estás interesado en realizar cursos de formación?  SI (    ) NO (    )

En caso afirmativo indicar qué cursos ____________________________________________________

¿Conoce las Técnicas de Búsqueda Activa de Empleo? SI (    ) NO (    )

¿Estaría interesado en asistir a algún curso sobre el tema? SI (    ) NO (    )

¿Está interesado en oposiciones? SI (    ) NO (    )

En caso afirmativo indicar para qué puestos ______________________________________________

DATOS ESTADÍSTICOS

-Tipo de consulta (personal, telefónica, correo ordinario, correo electrónico, fax): _____________________

-Medio conocimiento (prensa-revista, radio-televisión, amigas-conocidas, otros org, Admón., asociaciones, otros medios) ________________%%%%__________________________________________________________

-Primera consulta SI (    ) NO (    )

OBSERVACIONES

Indique cualquier otro dato que crea conveniente y que no haya expresado con anterioridad

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________

___ de___________________ de 20__

_

_

_

Firma:

Documentación que se adjunta:

Curriculum Vitae

Nota: 

LA FALSEDAD EN CUALQUIERA DE LOS DATOS IMPLICARÁ QUE LA SOLICITUD SEA RECHAZADA

