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SOLICITUDE DE ASISTENCIA A ACCI’ONS FORMATIVAS PARA O PERSOAL
DA DEPUTACION PROVINCIAL

APELIDOS: ‘

NIF: ‘ ‘ NOME:‘

POSTO DE TRABALLO: ‘

SERVIZO: ‘

RELACION CONTRACTUAL:

FUNCIONARIAL: ‘

LABORAL:

CORREO ELECTRONICO: ‘

‘ TELEFONO OFICINA: ‘ ‘ EXT.‘ ‘

TELEFONO MOBIL:‘

Relacion das accidns (maximo 5) as que desexa asistir, ordenadas en funcion das suas preferencias:

ORDE DE % < q
PRIORIDADE CODIGO/EDICION/TITULO/LUGAR

10

20

30

40

50

Breve descricidon das tarefas que ten encomendadas :

Sr. presidente da Deputacion Provincial da Coruiia. Raa Alférez Provisional, n° 2 A Coruia 15006
A/O solicitante cuxos datos persoais constan nos apartados anteriores solicita, de acordo coas bases da convocatoria do plan, asistir as

accions sinaladas e declara baixo a sua responsabilidade que son certos todos os datos contidos nesta solicitude.

, de de 2009

(sinatura do/a solicitante)
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D./Dna. ‘

Xefe/a do servizo; director/a ‘ ‘

En relacién coa solicitude de asistencia emite o seguinte INFORME:

Favorabel: E Desfavorabel: E

No caso dun informe desfavorabel indique o codigo do curso ou cursos afectados.

* No caso dun informe desfavorabel, este sera xustificado e faranse constar os motivos que impiden a asistencia ao/s
curso/s & persoa interesada, de acordo coas normas estabelecidas na Mesa deFormacion.

, de de 2009

Sinatura e selo,

1.- A solicitude presentarase por correo certificado, no Rexistro Xeral da Deputacién ou nos rexistros das entidades locais que subscribiran o
oportuno convenio en aplicacién do artigo 38.4 b) da Lei 30/1992, de réxime xuridico das Administraciéns publicas e do procedemento
administrativo comun. O prazo de presentacion da solicitude finaliza o dia 21 de maio de 2009.

2.- Os seus datos persoais incorporaranse nun ficheiro automatizado e seran tratados de forma confidencial (Lei 15/1999), unicamente poderan
utilizarse para o estrito cumprimento das funcions derivadas das accions de Formaciéon. Entre elas incliese a sUia cesion a empresas que
desenvolvan funciéns de coordinacion dos cursos.

Pode exercer os dereitos de acceso, rectificacion, oposicién e cancelacién en calquera momento, para isto dirixirase por escrito & Deputacion
Provincial da Corufia, ria Alférez Provisional n® 2 .

3.- Segundo a disposicion adicional 32 do IV Acordo de formacién continua nas Administraciéns publicas cando a asistencia aos cursos tefia lugar
féra da xornada laboral e sexa autorizado pola administracién, sera de aplicacion o disposto no artigo 115 do Texto refundido da lei xeral da
seguridade social, para os efectos de proteccion por accidente laboral.
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