SOLICITUD DE PARTICIPACION EN EL PROCESO DE SELECCI ON
DIPUALBA EMPLEO 2014

PROYECTO

N® SOLICITUD NOMBRE Y APELLIDOS

DOMICILIO
D.N.I. . N° TELEFONO/S
INSCRIPCION SEPEE . ANOS VIDA LABORAL

- RELACION DE TODOS LOS MIEMBROS DE LAUNIDAD FAMILIAR QUE CONVIVIAN
CON EL SOLICITANTE EN ABRIL DE 2014 Y DE SUSNGRESOS, INCLUIDO EL TITULAR:

CUANTIA
NOMBRE Y APELLIDOS EDAD INGRESOS CONCEPTO

- MARQUE SI ONO EN LAS CASILLAS SIGUIENTES SEGUN CORRESPONDA:

SI NO

O | O | Discapacidad por minusvalia reconocida minima 8t 3

a Victima de Violencia de Género, documentalmenteeditada, por los medigs
previstos en el R.D 1917/2008.

Ol o Jc~)ven entre 25 y 35 afos con titulacion minima 86 B vida laboral inferior a un
ano.

0 | O | Titulacidon Superior:

0 | O | Experiencia relacionada con el puesto solicitadalaeenos 2 afos.

0 | O | Experiencia superior a la del puesto solicitadaldaenos 2 afos.
Trabajadores por cuenta propia (de cualquier ragimgue hayan cesado en |su

0 | O | actividad laboral entre 01/01/2008 y el momentdadsolicitud, habiendo estado
COmMO Minimo en ese régimen un afo y que esté oakad con el puesto solicitado.

DECLARO: gue cumplo los requisitos exigidos en esta conwoieay que son ciertos los
datos consignados en la presente solicitud y mepammeto a acreditar documentalmente los mismos
cuando se me requiera para ello por la Adminigtraci

Igualmente declaro conocer y aceptar el contenidola$ presentes bases recogidas en la
convocatoria, y que en el caso de falsedad endtss caportados o la omision de los mismos, deudes q
pueda deducirse intencion de engafio en benefiogiqgrquedaré excluido de este procedimiento.

La Roda, a de mayo de 2.014

Fdo.:
EL PLAZO DE PRESENTACION DE ESTA SOLICITUD SERA DE L 6 AL 16 DE MAYO



AUTORIZACION : Las personas abajo firmantes autorizarAwlintamiento de La Roda para que
pueda proceder a la comprobacion y verificacidlodesiguientes datos de cada uno de los miembrts de
unidad familiar declarados previamente y que seayones de edad:

- Datos relativos al domicilio.

- Consulta de Prestaciones Sociales Publicas.

- Consulta de alta en la Seguridad Social en unafentconcreto.

- Situacién de desempleo actual de un ciudadano.

- Importes que esta percibiendo por desempleo.
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D.N.I.
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D.N.I.
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D.N.I.
NOMBRE Y APELLIDOS FIRMA
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LA RODA, A DE MAYO DE 2014

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Orgaii&d 999, de Proteccion de Datos, el Excmo. Ayureatoide La Roda informa que los datos personatégdedos
seran incorporados al Fichero declarado ante laéigeEspafiola de Proteccion de Datos bajo el nofiE®&IANDANTES DE EMPLEQO” y seran tratados tanto de
manera automatizada como en soporte papel, regpdtategislacion vigente, la privacidad de losaxgs y el secreto y seguridad de los datos pelemadoptando para
ello las medidas técnicas y organizativas necesdréfinalidad del fichero es servir como sopdegnformacion a la gestioén de bolsa de trabajiAgtehtamiento de La
Roda.

Si lo desea, para ejercitar los derechos de acagiicacion, cancelacion y oposicion, previghos la Ley, pueden dirigirse a la siguiente diréogj/o teléfonos, siendo
responsabilidad de los Usuarios y Alumnos la veeatide los mismos y el informar en caso de modificees: SERVICIO DE ATENCION AL CIUDADANO — AYTO.
DE LA RODA, Pz. Capitan Aguado Escribano, 1 — 02680Roda (Albaceteptencionalciudadano@laroda.es




