»
|I|!

G CONSELLERIA

O ADM\NISTRAC\ONS
I PUBLIQUESI

B MODERNITZACIO

/

| SOLICITUD DE ADMISION A BOLSAS DE TRABAJO DE PERSONAL FUNCIONARIO INTERINO

CUERPO (Indique el cuerpo, la escala y la especialidad, la isla y la zona geografica, en su caso, a que aspira.)

| DATOS PERSONALES

APELLIDOS NOMBRE

DNI SEXO (M/H) FECHA NACIMIENTO NACIONALIDAD
| | | /] |

DOMICILIO cp

LOCALIDAD ISLA (en su caso)
PROVINCIA TELEFONO1 TELEFONO2

DIRECCION ELECTRONICA QUE AUTORIZA A LOS EFECTOS DE NOTIFICACIONES

TITULACION ALEGADA PARA ACEDER AL CUERPO, ESCALA O ESPECIALIDAD

NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LENGUA CATALANA ALEGADO

RESERVA PERSONAS CON DISCAPACIDAD PORCENTAJE DE DISCAPACIDAD

| | ]si | INO %

DOCUMENTOS ANEXOS: -INDICE DE DOCUMENTOS APORTADOS
-FORMULARIO DE AUTOBAREMACION DE MERITOS

(Deberan cumplimentarse debidamente y adjuntarse a la solicitud junto con el resto de la
documentacion requerida y los méritos alegados.)

Solicito la admision al concurso al que se refiere esta solicitud, y declaro que son ciertos todos los datos de
este documento y que cumplo las condiciones exigidas en la convocatoria, a la vez que me comprometo a
probarlas documentalmente.

Declaro que cumplo con el requisito de tener las capacidades y las aptitudes fisicas y psiquicas que son
necesarias para el ejercicio de las funciones del cuerpo, la escala o la especialidad a que corresponde la bolsa.
Manifiesto que no he sido separado del servicio de la Administracion local, autonémica o estatal, ni estoy
inhabilitado para el ejercicio de la funcién publica. Me comprometo a comunicar a la autoridad convocante
cualquier cambio que se produzca en este sentido en mi situacién personal.

Doy mi consentimiento para que la Administracién practique las notificaciones y comunicaciones relativas al
procedimiento en la direccion de correo electrénico anteriormente mencionada.

D (Marque la casilla con una X si da el consentimiento expreso.)

CONSENTIMIENTO

De acuerdo con el articulo 28 de la Ley 39/2015 del procedimiento administrativo, se entiende otorgado
el consentimiento para la consulta de datos relativos al DNI y la titulacién académica y el documento
acreditativo de conocimientos de catalan.

En caso contrario, si NO dais el consentimiento para la consulta, marcais la casilla siguiente:

D NO doy el consentimiento para la consulta de mis datos de identidad y titulacién mediante el Sistema de
Verificacién de datos de Identidad y titulacién, y presento una fotocopia del DNI y la titulacion académica.

D NO doy el consentimiento para la consulta de mis datos de conocimientos de catalan mediante el Registro
de Personal de la CAIB y la base de datos de la EBAP y presento una fotocopia del documento acreditativo de
conocimientos de catalan.
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Doy mi consentimiento para que la Administracion trate mis datos personales a los efectos que se
deriven de esta convocatoria en los términos que se especifican a continuacion:

Informacidn sobre proteccidn de datos personales

De conformidad con el Reglamento (UE) 2016/679 (RGPD) v la legislacion vigente en materia de
proteccidn de datos, le informamos del tratamiento de datos personales que contiene esta solicitud.

a) Finalidad del tratamiento y base juridica: gestion de los procedimientos de seleccion y provision
correspondientes; gestidn de la formacion de personal de las administraciones publicas, de su sector
publico instrumental, de las agrupaciones de voluntarios de proteccion civil y de las personas que
tienen alguna discapacidad; gestién de los recursos humanos al servicio de la Administracion de la
Comunidad Auténoma de las llles Balears. De conformidad con el Real Decreto Legislativo 5/2015, de
30 de octubre, por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado
Publico; el Real Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, por el que se aprueba el Texto
Refundido de la Ley del Estatuto de los Trabajadores; la Ley 3/2007, de 27 de marzo, de la Funcién
Publica de la Comunidad Auténoma de las Illes Balears; la Ley 4/2013, de 17 de julio, de Coordinacién
de las Policias Locales de las llles Balears; el Acuerdo para la formacion para el empleo de las
Administraciones Publicas de 9 de marzo de 2018.

b) Responsable del tratamiento: el director gerente de la Escuela Balear de Administracion Pdblica (c/
del Gremi de Corredors, 10, 07009 Palma. Buzdn de correo: ebap@caib.es).

c) Destinatarios de los datos personales: se cederan los datos personales a interesados del mismo
procedimiento de concurrencia competitiva; Direccién General de Funcién Publica y Administraciones
Publicas; Direccidon General de la Dependencia; Intervencion General de la Comunidad Auténoma de
las Illes Balears; Registro Central de Personal; INAP; Intervencidon General del Estado, Tribunal de
Cuentas y Sindicatura de Cuentas; Defensor del Pueblo u érgano equivalente autonémico; Ministerio
Fiscal; Jueces o Tribunales; Parlamento de las llles Balears.

d) Plazo de conservacion de los datos: los datos se conservaran durante el tiempo necesario para
cumplir con la finalidad para la que se recogieron y para determinar las posibles responsabilidades que
se puedan derivar de esta finalidad y del tratamiento de los datos. Es de aplicacién lo dispuesto en la
normativa de archivos y documentacion. Los datos econémicos se conservaran de acuerdo con lo
previsto en la Ley 58/2003, de 17 de diciembre, General Tributaria.

e) Existencia de decisiones automatizadas: no estan previstas cesiones de datos a terceros paises. El
tratamiento de los datos debe posibilitar la resolucién de reclamaciones o consultas de forma
automatizada. No esta prevista la realizacién de perfiles.

f) Ejercicio de los derechos y reclamaciones: la persona afectada por el tratamiento de datos
personales puede ejercer los derechos de informacién, de acceso, de rectificacion, de supresion, de
limitacion, de portabilidad, de oposicion y de no inclusién en tratamientos automatizados (e, incluso,
de retirar el consentimiento, en su caso, en los términos establecidos en el RGPD) ante el responsable
del tratamiento mencionado antes, mediante el procedimiento «Solicitud de ejercicio de derechos en
materia de proteccion de datos personales», previsto en la sede electrdnica de la Comunidad
Autonoma de las llles Balears (www.caib.es).

Con posterioridad a la respuesta del responsable o al hecho de que no haya respuesta en el plazo de
un mes, puede presentar la «Reclamacion de tutela de derechos» ante la Agencia Espafiola de
Proteccién de Datos.

Delegacion de proteccion de datos: la Delegacion de Proteccidn de Datos de la Administracién de la
Comunidad Auténoma de las llles Balears tiene su sede en la Consejeria de Presidencia (paseo de
Sagrera, 2, 07012 Palma).

Correo electrénico de contacto: protecciodades@dpd.caib.es

CONSEJERIA DE ADMINISTRACIONES PUBLICAS Y MODERNIZACION
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