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CÓDIGO IDENTIFICATIVO 

 
 Nº REGISTRO, FECHA Y HORA 

 

 

DATOS ESPECÍFICOS PARA LAS SOLICITUDES DE LAS ENTIDADES EMPLEADORAS DEL 
PROGRAMA BONO DE EMPLEO JOVEN 

(Este formulario debe ir precedido del común de Subvenciones No Competitivas del SAE) 

 
1 

DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA ENTIDAD EMPLEADORA 
RAZÓN SOCIAL: NIF: 

 

2 DATOS IDENTIFICATIVOS DE LA PERSONA CONTRATADA 
PRIMER APELLIDO: SEGUNDO APELLIDO: NOMBRE: DNI/NIE/NIF: 

SEXO: 
 Varón               Mujer 

FECHA DE NACIMIENTO: FECHA DE CONTRATACIÓN: TIPO DE JORNADA: 
 Completa            Media 

CORREO ELECTRÓNICO: TELÉFONO: 

PROVINCIA: MUNICIPIO: CÓDIGO POSTAL: 

 

3 DATOS RELATIVOS A LA FORMACIÓN DE LA PERSONA CONTRATADA 

NIVEL DE FORMACIÓN: 

 Título universitario oficial: 
o Licenciatura 
o Diplomatura 
o Grado asimilable 

 Formación Profesional: 
o Grado Medio 
o Grado Superior 

 Título de Educación Secundaria 
Obligatoria 

TÍTULO: 

 INSCRIPCIÓN EN EL FICHERO DEL SISTEMA NACIONAL DE GARANTÍA JUVENIL (marcar si está inscrito en dicho fichero) 

 

4  DOCUMENTACIÓN ESPECÍFICA A APORTAR (original o copia autenticada si es presencial) (Consignar en el apartado 5 
de la solicitud) 

 NIF de la entidad empleadora. 
 Escritura de constitución de la entidad empleadora y, en su caso, inscripción en el registro correspondiente. 
 DNI/NIE de la persona representante (salvo autorización expresa para su consulta telemática). 
 Poder de representación, sin que sea necesario que el mismo se encuentre bastanteado. 
 Contrato de trabajo (no necesario si se encuentra registrado a través de la aplicación Contrat@ o Gescontrat@). 
 Certificación bancaria acreditativa de la  titularidad de la cuenta corriente consignada  para efectuar la transferencia. 
 Autorización expresa para la consulta de la Vida Laboral de la persona contratada. 
 Certificado de estar al corriente con las obligaciones de la Seguridad Social.  
 Titulación académica de la persona joven contratada. 

 

5 FECHA Y FIRMA 

En .................................................... a .......... de ................................................. de ................ 
LA PERSONA SOLICITANTE / REPRESENTANTE: 

 
Fdo:.............................................................................. 

DIRECCIÓN PROVINCIAL DE…………………………………………………….DEL SERVICIO ANDALUZ DE EMPLEO 

PROTECCIÓN DE DATOS 
En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999, de 13 de Diciembre, de Protección de Datos de Carácter Personal, el Servicio Andaluz de Empleo le informa que 
sus datos personales obtenidos mediante la cumplimentación de esta solicitud y documentos que se adjuntan van a ser incorporados, para su tratamiento, en el fichero 
automatizado “Gestión de ayudas y subvenciones”. Asimismo, se le informa que la recogida y tratamiento de dichos datos tienen como finalidad la gestión del procedimiento 
objeto de la presente solicitud. De acuerdo con lo previsto en la citada Ley Orgánica, puede ejercitar los derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición, dirigiendo 
un escrito al Servicio Andaluz de Empleo. 

 

INFORMACIÓN DE INTERÉS PARA LA PERSONA O ENTIDAD SOLICITANTE 
Este programa está cofinanciado por el Programa Operativo de Empleo Juvenil. 

 


