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HEDL FICHA DE OFERTA DE EMPLEO

AGENCIA DE EMPLEO Y

DESARROLLO LOCAL
AYUNTAMIENTO DE CABANILLAS DEL CAMPO

Nombre N.I.LF./C.I.F.
Solicitante 1% Apellido 2° Apellido
Fecha de nacimiento Edad

En el supuesto de representacion, debera presentar fotocopia del NIF y documentos que acrediten tal condicion. En
cualquier caso, no olvide cumplimentar los datos referidos al solicitante.

Representante Nombre N.LLF./C.I.F.
legal 1° Apellido 20 Apellido

Tipo de via Direccion
Don_1|_C|I|0_ Eje Ne Portal Escalera Planta Puerta
Notificacion

Municipio Provincia Cdédigo Postal
Teléfono fijo Movil
Datos Contacto
E-mail
Nombre C.I.LF.
Situacién
Tipo de via Direccion
Datos de la Ne° Portal Escalera Planta Puerta
empresa Municipio Provincia Cédigo Postal
Datos de contacto
Teléfono fijo Movil
E-mail Fax
Tipo de contrato Duracion Salario
Datos del contrato
Jornada laboral Horario
REQUISITOS

Perfil buscado

|:| Estudios superiores |:| Estudiante |:| Oficio |:| Indiferente

Experiencia laboral

En cumplimiento del articulo 5 de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal, le informamos que los datos
personales facilitados seran objeto de tratamiento y almacenados en un fichero responsabilidad de este Ayuntamiento denominado “DEMANDANTES DE
EMPLEQ?, con la finalidad de gestionar el servicio de la bolsa de empleo municipal. Los interesados podran ejercitar sus derechos de acceso, rectificacion,
cancelacion y oposicion, por escrito ante el Ayuntamiento de Cabanillas del Campo a la siguiente direccion: Plaza del Pueblo n® 1 C.P. 19171 Cabanillas del
Campo.

Plaza del Pueblo 1 - 19171 Cabanillas del Campo (Guadalajara) - Tel. 949 33 76 00 — Fax 949 33 76 03
Email: ayuntamiento@aytocabanillas.org

Informacién general: http://www.aytocabanillas.org




Estudios

|:| Estudios primarios E.S.O. |:| Bachillerato/Ciclo formativo |:| Estudios Universitarios
Idiomas
Idioma Habla Escribe Traduce Idioma Habla Escribe Traduce
|:| Inglés |:| Aleman
|:| Francés |:| Otro

*N-nociones, B-bajo, M-medio, A-alto, D-dominio
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Disponibilidad de vehiculo

Si

|

No

En Cabanillas del Campo, a

de

de 20

Firma:

Plaza del Pueblo 1 - 19171 Cabanillas del Campo (Guadalajara) - Tel. 949 33 76 00 — Fax 949 33 76 03
Email: ayuntamiento@aytocabanillas.org

Informacién general: http://www.aytocabanillas.org
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