FICHA DE GESTION DE OFERTAS

A RELLENAR POR AYUNTAMIENTO
N° OFERTA: FECHA:

DATOS DEL /DE LA EMPLEADOR / A:

ENTIDAD: CIF
RESPONSABLE: NIF
6 PERSONA CONTACTO NIF
DIRECCION: TLF CONTACTO 1
LOCALIDAD TLF CONTACTO 2
COD POSTAL: EMAIL CONTACTO:

DESCRIPCION DEL PUESTO:

N° PUESTOS DENOMINACION DEL PUESTO LOCALIDAD:

CONDICIONES LABORALES:

REMUNERACION: HORARIO: TIPO DE CONTRATO:

OTRAS CONDICIONES:

PERFIL CANDIDATOS / AS

TITULACION: | EDAD:

FORM. COMPLEMENTARIA: RESIDENCIA:
EXPERIENCIA IDIOMAS:

CARNET DE CONDUCIR S/N TIPO/S: VEHICULO PROPIO S/N:

OTRAS CARACTERISTICAS DEL CANDIDATO:

La colaboracion con esta entidad puede suponer cesién de sus datos de caracter personal, para lo cual es necesario su previo
consentimiento (L.O. 15/99, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de Caracter Personal). A efectos de gestion de la Ficha de
Gestion de Ofertas se entendera prestado el consentimiento con la firma del presente documento.

FIRMA'Y SELLO DE LA EMPRESA:

SERVICIO MUNICIPAL DE EMPLEO
Pza Espafia, 1 — 28460 Los Molinos (Madrid) — Tels: 91 855 1013 - Fax: 91 855 1017
des.local@ayuntamiento-losmolinos.es
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