Ayuntamiento de Batres

OFERTA EMPLEO RESIDENCIA TERCERA EDAD EL BALCON

Nombre y Apellidos: DNI:

En representacion de: CIF/DNI:

Domicilio a efectos de notificacion:

C.P.: Municipio: Provincia: Teléfono:

Correo electrénico:

Subdirector/a

Médico/a
Fisioterapeuta
Terapeuta ocupacional
ATS
Cocinero/a
Gerocultor/a

Operario de Mantenimiento

C.v

TITULACION
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Ayuntamiento de Batres

OFERTA EMPLEO RESIDENCIA TERCERA EDAD EL BALCON

INFORMACION SOBRE PROTECCION DE DATOS Y CONSENTIMIENTO EN CUMPLIMIENTO DE LO ESTA-
BLECIDO EN EL REGLAMENTO (UE) 2016/679

Los datos personales que obren en su Curriculum Vitae seran utilizados para incluirle en el proceso de seleccidn
de RESIDENCIA “EL BALCON”, no tratdndolos para ninguna otra finalidad sin haber obtenido su consentimiento

previo.

Sélo el personal debidamente autorizado podra tratar la informacion que aparece en su Curriculum Vitae.

v Consiento el uso de mis datos para los fines indicados en la politica de privacidad “POLITICA DE PRIVACIDAD

En , a de de 2024

Fdo.
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Ayuntamiento de Batres

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

INFORMACION BASICA SOBRE PROTECCION DE DATOS

Responsable del tratamiento

AYUNTAMIENTO BATRES

Direccién del responsable

Avenida de los Olivares 6, CP 28976, Batres
(Madrid)

Finalidad

Sus datos seran usados para poder atender
sus solicitudes y prestarle nuestros servicios.
Asimismo, si usted nos ha facilitado su
curriculum personal, sus datos personales
seran utilizados para participar en nuestros
procesos de seleccion.

Publicidad

Solo le enviaremos publicidad con su
autorizacién previa, que podra facilitarnos
mediante la casilla correspondiente
establecida al efecto.

Legitimacion

Unicamente trataremos sus datos con su
consentimiento previo, que podra
facilitarnos mediante la casilla
correspondiente establecida al efecto.

Destinatarios

Con caracter general, sélo el personal de
nuestra entidad que esté debidamente
autorizado podra tener conocimiento de la
informacién que le pedimos.

Asi mismo comunicaremos su informacién a
entidades ofertantes interesadas en su perfil
curricular.

Derechos

Tiene derecho a saber qué informacién
tenemos sobre usted, corregirla y eliminarla,
tal y como se explica en la informacién
adicional disponible en nuestra pagina web.

Informacion adicional

Mas informacion en el apartado “POLITICA
DE PRIVACIDAD” de nuestra pagina web.

C.I.F. P-2801700-B
Av. de los Olivares, 6 28976 - Batres (Madrid)
T.918120685 F.918122851
www.batres.es



http://www.batres.es/

	Nombre y Apellidos: 
	DNI: 
	En representación de: 
	CIFDNI: 
	Domicilio a efectos de notificación: 
	CP: 
	Municipio: 
	Provincia: 
	Teléfono: 
	Correo electrónico: 
	Subdirectora Médicoa Fisioterapeuta Terapeuta ocupacional ATS Cocineroa Gerocultora Operario de Mantenimiento: 
	CV TITULACION: 
	Check Box1: Off


