
ANNEX I 

INSTÀNCIA DE SOL·LICITUD DE BEQUES DE
PRÀCTIQUES FORMATIVES (ANNEX I)

Nom i cognoms: DNI/NIE:

Adreça per a notificacions: Data  de  naixement:

Municipi: C.Postal:

Adreça electrònica: Telèfon:

En  relació  amb  la  convocatòria  de  beques  per  a  la  realització  de  pràctiques
formatives per a persones joves titulades de l'Ajuntament de  Rafelbunyol, sol·licite
formar part del procés en les següents modalitats:
    Animació sociocultural – Àrea de Joventut
    Comunicació – Àrea de Premsa i Comunicació
  Administració  Pública  –  Àrees  d'Intervenció  –  Tresoreria  –  Recursos  Humans  –  Agència

Desenvolupament Local
    Administració Pública – Àrea de Recursos Humans
    Administració Pública – Àrea de Transparència, Participació i Bon Govern

DOCUMENTACIÓ QUE S’HI ADJUNTA D'ACORD A LES BASES:

     Còpia del DNI o document equivalent / Copia del DNI o documento equivalente.
     Acreditació d'inscripció en el fitxer del Sistema Nacional de Garantia Juvenil (majors de 25 anys).
     Declaració responsable (Annex II).
     Certificat de la situació d'atur de les persones de la unitat familiar.
     Títol de Família Monoparental.
     Còpia de la titulació requerida o resguard del depòsit del títol.
     Còpia dels documents acreditatius dels mèrits.
     Certificació acreditativa de la condició de discapacitat.
     Autobaremació, un document per cada especialitat formativa a la qual s'opte (Annex III).
     Certificat oficial de qualificacions.
     Informe de vida laboral de la Seguretat Social.   
     Curriculum Vitae.

En compliment de la normativa sobre protecció de dades se
l'informa que les seues dades seran aportades per la persona
sol·licitant, a l'Ajuntament de Rafelbunyol, responsable del
tractament de les dades, amb la finalitat de gestionar la concessió
de les subvencions i ajudes, podent exercir els seus drets d'accés,
rectificació, supressió, limitació del seu tractament, oposició,
portabilitat i no ser sotmés a una decisió basada exclusivament en
el tractament de les dades personals, mitjançant escrit dirigit a
l’Ajuntament de Rafelbunyol. La documentació  aportada  se
cenyirà als  documents  vinculats  a la  convocatòria/subvenció
(més informació en la pàgina Web Municipal). 

En cumplimiento de la normativa sobre protección de datos, se le informa de que sus datos serán
aportados por la persona solicitante, al Ayuntamiento de Rafelbunyol, responsable del tratamiento de
los datos, con la finalidad de gestionar la concesión de las subvenciones y ayudas, pudiendo ejercer sus
derechos de acceso, rectificación, supresión, limitación de su tratamiento, oposición, portabilidad y no ser
sometido a una decisión basada exclusivamente en el tratamiento de los datos personales, mediante
escrito dirigido al Ayuntamiento de Rafelbunyol. La documentación aportada se ceñirá a los documentos
vinculados a la convocatoria/subvención (más información en la página Web Municipal). 

SIGNATURA / FIRMA

Rafelbunyol,
d de 20

Signatura digital de la persona declarant / Firma digital de la persona declarante
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