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ANEXO I

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN CONVOCATORIA PARA CUBRIR EL PUESTO EN EL GABINETE
PROVINCIAL DE ASESORAMIENTO SOBRE LA CONVIVENCIA ESCOLAR.

1.- DATOS DE IDENTIFICACIÓN

PRIMER APELLIDO SEGUNDO APELLIDO

NOMBRE DNI

CALLE O PLAZA Y NÚMERO

LOCALIDAD PROVINCIA C.P.

TELÉFONO 1 TELÉFONO 2 MÓVIL

CORREO ELECTRÓNICO

2.- AUTORIZACIÓN PARA CONSULTA DE DATOS

Autorizo al Servicio de Gestión de Recursos Humanos de la Delegación Territorial en Córdoba a consultar los
datos correspondientes a mi Hoja de Servicios

3.- ACREDITACIÓN DE REQUISITOS

Tipo                         Título                                                                                                                  Horas/Crédito
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________

Quien suscribe declara que son ciertos cuantos datos aporta en su solicitud, que conoce la convocatoria y acata sus bases.
En Córdoba, a ............ de ............................. de 2022

Fdo.: _______________________________________
En cumplimiento de lo dispuesto en la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos Personales y garantía de los derechos digitales, se informa
de que sus datos personales, obtenidos mediante la cumplimentación de esta solicitud, van a ser incorporados para su tratamiento en un fichero automatizado.
Asimismo, se le informa que la recogida de dichos datos tiene como única finalidad la gestión del procedimiento de adjudicación de puestos específicos.
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