EXCMO. AYUNTAMIENTO
DE LACIUDAD DE

TACORONTE

Mod. SS.07 1/4
Nombre o Razén Social: | NIF:
Domicilio: No: ‘ Blogue: Escalera: Piso: Puerta:
| Poblacién: - - L = —[ | Cédigo Postal:
Mavil: ] Fijo: __] Fax: Correo electrdnico:

Datos del representante (si procede)

Nombre o Razdn Social: NIF:

Domicilio: - - Ne: S :Bluque: |Escalera: ~ Piso: Puerta:
| Poblacién: - - - - ‘ Cfi_digo_Postal:
| Mévil: - W%f  Fx o WM{’” ' -

Notificacion
===

Persona a notificar: |:| Solicitante D Represstitarite | Medio preferente de notificacidn: I:I Papel D Teleristice

Cupo de Discapacidad

Opta al cupo de Discapacidad D SI D NO

De conformidad con la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccion de Dalos de Caracler Personal, se le informa que sus datos personales seran incorporados y tratados a un fichero titularidad del Excmo.

Autorizacion

1.- Autoriza expresamente al Excmo. Ayuntamiento de Tacoronte, para que a los efectos de determinar la renta familiar tanto de los

rendimientos del trabajo como del capital Mobiliario e Inmobiliario pueda solicitar en mi nombre certificados de la Agencia Tributaria,
Estatal y Autonémica y con la Seguridad Social, con motivo del *PLAN DE EMPLEO SOCIAL TACORONTE 2018".

2.- Autoriza expresamente al Excmo. Ayuntamiento de Tacoronte, para recabar cualquier tipo de informacidn que pueda obrar en su
poder o solicitarlas a otras Administraciones.

FIRMA

Tacoronte a

o \ SR. ALCALDE PRESIDENTE DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE LA CIUDAD DE TACORONTE
‘ )

4 Plaza del Cristo, n®1 38350 - Tacoronte - Tenerife  Teléfono: 922 561350  web: www.tacoronte.es

iento de Tacoronle. Podran ser utilizados por el titular del fichero para el ejercicio de las funciones propias en el ambilo de sus competencias. Se dispondra en todo momenlo los derechos de acceso, reclificacion,

Ayuntami !
cancelacion y, en su caso, oposicion, mediante escrilo dirigido al Exemo. Ayuntamiento de Tacoronte, Calle Plaza del Cristo, n®1 (CP 38350).



DOCUMENTOS PLAN DE EMPLEO SOCIAL 2017/2018
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Documentos que se adjuntan

Fotocopia DNI/CIF del solicitante.
Fotocopia DNI/CIF del representante, y documento acreditativo de la representacién que ostenta.

Justificante de los ingresos econémicos de cada uno de los miembros de la unidad familiar:

- Declaracion de la Renta: A efectos de determinar la renta familiar tanto de los rendimientos del trabajo como del
Capital Mobiliario e Inmobiliaric (Cldusula 52 N.2 del Acuerdo Marco).
- Pensionistas: documento acreditativo de la pensidn que recibe u otro documento de referencia.
- Trabajadores por cuenta ajena: certificado de haberes de empresa o (ltima hoja de salario.
- Trabajadores auténomos: (ltima liquidacién trimestral del IRPF y/o ditimo boletin de cotizacin a la Seguridad
Social y en todo caso, declaracion de responsabilidad de los ingresos que percibe.
- Desempleados: - Certificado en el que se informe los periodos de desempleos en 24 meses.
- Certificado de prestaciones.
- Estudiantes mayores de 18 afios: -Certificado académico.

En caso de separacion o divorcio, Convenio Regulador o Sentencia de divorcio o separacién. Y en aguellos casos en lo
gue esto no exista pero haya una separacién de hecho habra que acreditarse la no convivencia del otro progenitor, a
través de Certificado de Convivencia, asi como la inexistencia de aportacién econdémica a la unidad familiar, a través de
Declaracion Jurada.

Acreditacién de la Titulacién exigida para cada una de las categorias profesionales.

Certificado de discapacidad del solicitante, si opta al cupo de discapacidad.

Justificante de gastos de alquiler (contrato y dltimo recibo) o hipoteca de la vivienda habitual (dltimo recibo).

DEBE DE ENUMERAR POR ORDEN DE PREFERENCIA (MAXIMO 2 SELECCIONES)

A=Aportada NP=No Procede R=A Requerir

Plazas a las que se presenta

I:l 2 Albafiiles. Oficiales — -Titulacién Académica exigida: Graduado en Educacién Secundaria Obligatoria, Graduado Escolar o
Titulo de Técnico (Formacién Profesional), FP 1. Certificado Estudios Primarios (obtenido antes de finalizar el curso 1975/1976)
0 la Tarjeta Profesional de la Construccidn.

I:I 2 Peones de albafiileria — Sin cualificacién.

I:l 2 Pintores — Oficial — Titulacion Académica exigida: Graduado en Educacién Secundaria Obligatoria, Graduado Escolar o Titulo
de Técnico (Formacion Profesional), FP 1. Certificado Estudios Primarios (obtenido antes de finalizar el curso 1975/1976) o la
Tarjeta Profesional de la Construccidn.

I:I 2 Peones de pintura — Sin cualificacion.

I:I 4 Peones de limpieza y mantenimiento de jardines, parques, vias, senderos, etc. — Sin cualificacidn.

D 5 Administrativos — Estar en posesidn del titulo en FPII, Rama Administrativa.

D 6 Limpiadoras/es — Sin cualificacion.

I:I 2 Monitores Multidisciplinares — FPI o FPII rama servicios a la comunidad o titulaciones superiores equivalentes
de la rama Socio - educativa.

I:l 2 Titulados Grado Medio Maestros — Graduado/a en Maestro/a en Educacién Primaria.
I:l 1 Titulado Grado Medio —Trabajador/a Social — Graduado/a en Trabajo Sodial.

I:l 1 Titulado Grado medio — Arquitecto Técnico.
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DECLARACION DE RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD FAMILIAR.
Declaro bajo mi responsabilidad que la unidad familiar a la que pertenezco esta compuesta por:

NOMBRE Y APELLIDOS DNI PARENTESCO

AUTORIZACION DE CESION DE DATOS PERSONALES PARA LA VERIFICACION DE REQUISITOS DE LOS
PARTICIPANTES EN EL “PLAN DE EMPLEO SOCIAL TACORONTE 2018”.

1. Los firmantes, miembros de la unidad familiar, presentan la siguiente AUTORIZACION de la cesién por el Servicio Canario de
Empleo al Ayuntamiento de Tacoronte, de los siguientes datos obrantes en su demanda de empleo:

Para todos los candidatos propuestos para la contratacion por el Ayuntamiento:
- Estar inscrito como demandante de empleo de empleado durante un periodo minimo de 6 meses en los (ltimos 24 meses.
- Para los candidatos propuestos integrantes de Personas desempleadas integrantes de unidades familiares cuya media de
ingresos no supere un importe de 350 €/persona.

2. Los firmantes, miembros de la unidad familiar, AUTORIZAN expresamente al Excmo. Ayuntamiento de Tacoronte, para que a los
efectos de determinar la renta familiar tanto de los rendimientos del trabajo como del capital Mobiliario e Inmobiliario pueda solicitar en
mi nombre certificados de la Agencia Tributaria, Estatal y Autondmica y con la Seguridad Social, con motivo del *PLAN DE EMPLEQ
SOCIAL TACORONTE 2018".

3. Alos efectos de verificar los requisitos de los participantes en el *PLAN DE EMPLEO SOCIAL TACORONTE 2018”, con la firma
de este Anexo, Autorizo Expresamente al Ayuntamiento de Tacoronte, para que solicite en mi nombre certificade de
Prestaciones.

NOMBRE Y APELLIDOS DNI PARENTESCO FIRMA
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A rellenar por la Administracion

SI NO Vista la documentacion presentada por el interesado la misma se encuentra completa sin perjuicio de su posterior
D |:| verificacion por parte del técnico competente.

En relacion con los datos aportados, y por ser preceptivo para su tramitacidn, se le notifica que, en el plazo de DIEZ DIAS previsto en el
articulo 68 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Plblicas, deberd
aportar la documentacion indicada en el formulario en el apartado “A Requerir”. Asimismo, ha de tener en cuenta que en caso de no
aportar la documentacion requerida, se le tendra por desistido de su peticién, previa resolucién que deberd ser dictada en los términos
previstos en el articulo 21 de |a citada Ley.

Recibi

Nombre y apeliidos: | NIF:

FIRMA

Tacoronte a




