
                                                              
 

   
 

 

 

 

Zaragoza a __ de _____ de 20__ 

 

ADHESIÓN AL RETO SOCIAL EMPRESARIAL 

 

D./Dña_______________, en calidad de ______________________ de la empresa 

_______________ con CIF _________________ y domicilio en 

_____________________________ de ____________ 

 

MANIFIESTA 

Que quiere colaborar con el Plan de Empleo de Cruz Roja Española en Zaragoza a 

través del proyecto RETO SOCIAL EMPRESARIAL EN MATERIA DE INSERCIÓN 

LABORAL: ALIANZAS. (seleccionar las opciones elegidas) 

 Participación de la empresa en ACCIONES DE DIFUSIÓN Y 

SENSIBILIZACIÓN: 

 Difusión de los mensajes del Plan de Empleo y promoción de la 

Responsabilidad Social entre las personas de la plantilla:

 A través de la nómina.

 A través de mailing-newsletter

 A través de la página web de la empresa o intranet.

 En reuniones o charlas de sensibilización.

 A través de comunicados.

 Otros….

 

 Difusión de los mensajes del Plan de Empleo y promoción de la 

Responsabilidad Social entre el tejido empresarial y la población en general:

 A través de foros, mesas de diálogo, actos, etc.

 A través de medios de comunicación

 Cesión de espacios físicos o virtuales

 A través de canales propios de comunicación (RRSS, boletines, etc.)

 Cesión de profesionales (presentación de un acto, una campaña, etc.)

 Difusión de material de difusión y/o sensibilización

 Otros….

 

 



                                                              
 

   
 

 

 

 

 

 

 Participación de la empresa en SESIONES DE ORIENTACIÓN: 

 Visita guiada a la empresa.

 Sesión grupal de orientación.

 Cesión de profesionales para la impartición de la orientación

 Cesión de aula o espacio para la orientación

 Un día en el oficio de…

 Otro……………………………………………………………….

 

 Participación de la empresa en ACCIONES FORMATIVAS: 

 Acogida de prácticas formativas no laborales en la empresa

 Cesión de profesionales para la impartición de formación 

 Cesión de materiales 

 Cesión de ropa de trabajo

 Cesión de aula o espacio para la formación 

 Reserva de plazas en cursos de formación interna de trabajadores/as. 

Curso de…….

 Otro………………………………………………………………….

 

 

 

 

Persona de contacto: 

Email: 

Teléfono: 

 

Firma y sello de empresa: 


