CE‘ Fundacién Tripartita ¢

PARA LA FORMACION EN FL EMPLEOQ

SGS
CENTRO DE ESTUDIOS FISCALES

FICHA DEL ALUMNO BONIFICADO

DATOS DEL ALUMNO

Nombre y apellidos:

N.I.F. NISS
Fecha de Nacimiento: Grupo Cotizacion S.S.
Sexo Discapacidad

DATOS DE LA EMPRESA

Nombre de la empresa

C.I.F. | Cta. Cotizacion

Direccion Tfno

NIVEL DE ESTUDIOS

Certificado escolaridad

Graduado, ESO

BUP, Bachillerato

Diplomatura en

Licenciatura en

DATOS DEL PUESTO DE TRABAJO

AREA FUNCIONAL CATEGORIA
(marcar con Xx) (marcar con Xx)
Direccion Directivo
Administracion Mando intermedio
Comercial Técnico
Mantenimiento Trabajador cualificado
Produccion Trabaj. no cualificado

A los efectos de lo dispuesto en la Ley Orgéanica 15/1999, de 13 de diciembre de Proteccién de Datos de Caréacter Personal y demas
normativa de desarrollo, autoriza la utilizacién de los datos contenidos en el presente documento y a su tratamiento informatico para la
gestion de la solicitud a que se refiere el mismo, y su cesion al Servicio Plblico de Empleo para el seguimiento, control y evaluacion
de la formacion recibida.

Le informamos que podra ejercer sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién ante el Centro de Estudios Fiscales,
remitiendo su solicitud por escrito al Plaza de la Encarnacion, 6 18001 Granada

Fecha Firma




