g glls Tye=~C

Instituto Municipal fundacid
para la Formacién ° r
1 Empl -
LS ] n Orm Excmo. Ayuntamiento de Ponferrada
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ESTUDIOS:

DOCUMENTACION A ADJUNTAR

O Fotocopia del DNI
0 Fotocopia de los estudios
O Fotocopia de la cartilla de desempleo
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