
SRA. DIRECTORA DEL INSTITUTO NACIONAL DE ADMINISTRACIÓN PÚBLICA 

1.3 ADHESIÓN A PLANES AGRUPADOS (*). 
 
 
 
D./Dª. ______________________________________ Alcalde Presidente del 
Ayuntamiento de __________________________________________, declara la 
adhesión de dicha Entidad al PLAN AGRUPADO DE FORMACIÓN CONTINUA 
promovido por la DIPUTACIÓN PROVINCIAL DE SALAMANCA, a cuyo efecto hacen 
constar los siguientes datos: 
 
Plantilla a   31 de julio de 2009: ______ 
 
 
Fondos propios destinados a formación en el 2009: ______ 
 
CIF: ___________ 
 
Domicilio: __________________________________________________________ 
 
Provincia: SALAMANCA 
 
Código Postal: ________________ 
 
Teléfono: ______________________ 
 

Fecha, firma del Alcalde/sa  y Sello de la Entidad 
 
 
 
 
 
 
 
Marcar lo que proceda en Entidades Adheridas con menos de 200 empleados: 
 

 
Se ha informado de esta adhesión a la representación sindical de la Entidad 
 
 
No existe representación sindical en esta Entidad                                          
 

 
 
 
(*) A presentar por la Entidad promotora del Plan Agrupado, una vez cumplimentado por cada una de las 
Entidades adheridas al mismo. 
 


