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ORDEN de 12 de noviembre de 1991, del Departa-

1849 mento de Presidencia y Relaciones Institucionales,
por la que se convoca curso de «Gestidn de Perso-
nal Estatutario de la Seguridad Social».

ElDepartamentode Presidenciay Relaciones Institucionales,
a través del Instituto Aragonés de Administracién Piblica,
convoca curso de «Gestién de Personal Estatutario de la
Seguridad Social» con arreglo a las siguientes caracteristicas:

Participantes —Funcionarios y personal. laboral de los
Grupos A, B y C o equivalentes, que presten sus servicios en
la Administracién de la Comunidad Auténoma de Aragén.

Nimero de participantes.—20.

Lugar—Zaragoza, Instituto Aragonés de Administracién
Piiblica, Edificio Pignatelli, paseo Maria Agustin, niimero 36.

Fecha—Del 24 de febrero al 18 de marzo de 1992,

Horario—Del 18 a 21 horas.

Niimero de horas—40.

Profesores —Personal cualificado de la Diputacién Gene-
ral de Aragén.

Solicitudes —Las solicitudes para participar en esie curso
deberdn presentarse en el Instituto Aragonés de Administra-
cién Piblica, Edificio Pignatelli, paseo Marfa Agustin, nd-
mero 36, conforme al modelo de instancia que figura como
anexo I de esta convocatoria.

Plazo de presentacién de instancias.—Las solicitudes para
participar en el curso podréin presentarse hasta las 12 horas del
dia 18 de diciembre de 1991,

Diploma de participacién—A los alumnos que asistan a
este curso se les extenderd el correspondiente Diploma, no
pudiendo obtenerlo quienes tengan cuatro faltas de asistencia
o reiteradas faltas de puntualidad.

Zaragoza, a 12 de noviembre de 1991.

El Consejero de Presidencia y Relaciones
Institucionales,
JOSE ANGEL BIEL RIVERA

ANEXO 1

MODELO DE INSTANCIA

QURSO SOLICITADO: GESTION DE PERSONAL ESTATUTARIO DE LA SEGURIDAD
SOCIAL - ZARAMGOZA (24 de febrero al 18 de marzo de 1.992).

NOMBRE :

APELLIDOS:

D.N.I. N@ REGISTRQ PERSONAL: GRUPO:

DEPARTAMENTO EN EL QUE PRESTA SUS SERVICIOS:

DIRECCION GENERAL:

PUESTO DE TRABAJO QUE DESEMPENA:

DOMICILIO PROFESIONAL:

DOMICILIO PARTICULAR:

...............

TFNO:

TFNO:

SR. SECRETARIO GENERAL ODEL INSTITUIO ARAGONES DE ADMINISTRACION

PUBLICA




