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SOLICITUD ALTA DE EMPRESA Y REGISTRO PUESTO DE APRENDIZAJE
 (Los campos marcados con * son obligatorios)
DATOS DE EMPRESA
	Empresa*

	CIF*

	Teléfono*
	Fax
	Email*

	Web empresa

	Dirección*

	C.P.

	Provincia*

	Municipio*

	Localidad*


DATOS ESTADÍSTICOS
	Código actividad económica
	Número de empleados

	Facturación anual
	¿Pertenece a un grupo?: (si/no)


REPRESENTANTE EMPRESA
	NIF/NIE*

	Nombre*

	Primer apellido*

	Segundo Apellido


	Teléfono*
	Correo electrónico*


CONTACTO TÉCNICO
	NIF/NIE*

	Nombre*

	Primer apellido*

	Segundo Apellido


	Teléfono*
	Correo electrónico*



PUESTOS DE APRENDIZAJE SOLICITADOS
	Ocupación*

	Ciclo formativo
	Nivel (Básico, Medio, Superior)

	Número de vacantes*
	Fecha inicio*
	Fecha fin*
	Cuantía de la beca*

	Otros requisitos
	Posibilidad de contratación (alta/media/baja)
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