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ANEXO II

SOLICITUD PARTICIPACION EN PROCESO SELECTIVO PARA FORMACIÓN DE BOLSA DE EMPLEO DE CUIDADOR/A PROFESIONAL DE MENORES DE 16 AÑOS, EN EL MARCO DEL PLAN CORRESPONSABLE, MEDIANTE CONCURSO DE MÉRITOS

D/Dª. _________________________________________________________________, con D.N.I. __________________, domicilio a efectos de notificaciones en ___________________________________________,  teléfono _________________, correo electrónico _____________________________________enterado/a de la convocatoria pública para la creación de una BOLSA DE EMPLEO DE TRABAJADORES/AS PROFESIONALES PARA CUIDADOS DE MENORES DE 16 AÑOS EN EL MARCO DEL PLAN CORRESPONSABLES DE LA JCCM, por el procedimiento de concurso como personal laboral temporal, y estimando reunir todos y cada uno de los requisitos fijados por la misma, manifiesta su deseo de participar en dicho concurso, aceptando íntegramente el contenido de dichas bases y comprometiéndose al cumplimiento estricto de las mismas. 

Se acompaña de la siguiente la documentación:
☐ Fotocopia del D.N.I.

☐ Fotocopia de la titulación requerida. 

☐ Fotocopia de certificaciones, títulos y diplomas justificativos, contratos de trabajo y/o certificados de empresa acreditativos de los méritos alegados. 

☐ Informe de vida laboral expedido por la Seguridad Social. 

☐ Certificado de inexistencia de antecedentes por delitos de naturaleza sexual.
En __________________________________, a _____, de_____________________, de 2022.

EL/LA SOLICITANTE
Fdo.: ________________________________________________

SR. ALCALDESA-PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE EL CARPIO DE TAJO
Plaza España, 1. 45533. El Carpio de Tajo (Toledo) Tel. 925 75 71 71.  Fax. 925 75 79 85

Web: www.elcarpiodetajo.es        e-mail: carpio@munitoledo.es

