
SECRETARÍA DE ESTADO 
DE DERECHOS SOCIALES

INSTITUTO DE LA JUVENTUD 

SECRETARÍA GENERAL

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN EN PROCESO SELECTIVO PARA LA COBERTURA DEL PUESTO DE 
DIRECTOR DEL CENTRO EUROLATINOAMERICANO DE JUVENTUD EN EL INSTITUTO DE LA 

JUVENTUD 

1.

Segundo Apellido: 

Nacionalidad: 

Datos de identificación del solicitante

Nombre:    Primer apellido:

Nº DNI/NIE:    Fecha nacimiento:

Localidad de nacimiento:

País de nacimiento:

Domicilio completo (tipo vía, nombre, número, portal, piso, letra):

Localidad: Código postal: 

Provincia:       País:  

Teléfono:  

Correo electrónico (esta dirección se usará para todas las notificaciones): 

2. Datos relativos a la plaza a la que opta

Titulación mínima exigida en el proceso selectivo:

3. Autorizaciones

De acuerdo con el artículo 28.2 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo común de
las Administraciones Públicas, el órgano Instituto de la Juventud, a quien se dirige esta petición, podrá
consultar, a través de sus redes corporativas o mediante consulta a las plataformas de intermediación de datos
y otros sistemas electrónicos habilitados al efecto, los datos consignados en esta solicitud, así como recabar
aquellos documentos que sean precisos para su resolución. En concreto:

- Consulta de Identidad (DNI / NIE)

- Consulta de titulaciones oficiales universitarias y no universitarias

Si el solicitante se opone a que se consulten sus datos personales, será necesario adjuntar la documentación y 
justificar motivadamente su oposición: 

El solicitante quiere manifestar su oposición a la realización de cualquiera de las anteriores consultas 

Motivo de la oposición: 
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5. Documentación que acompaña a la solicitud

Justificante de titulación requerida para el puesto (en caso de no autorizar a la consulta) 

Fotocopia del DNI / NIE (en caso de no autorizar a la consulta) 

Currículum vitae 

Carta de interes

 Documentación acreditativa de los méritos que deseen sean valorados en el concurso 

6. Protección de datos

Le informamos que, de conformidad con la Ley Orgánica 3/2018, de 5 de diciembre, de Protección de Datos 
Personales y Garantías de los Derechos Digitales, el tratamiento de los datos personales facilitados por usted 
en este formulario se realizará única y exclusivamente a los efectos de gestión de este procedimiento. En 
ningún caso, los datos serán objeto de comunicación o cesión a terceros, sin contar con el consentimiento 
expreso del afectado, salvo en aquellos casos legalmente previstos.
Puede revocar su consentimiento y ejercer sus derechos de acceso, rectificación, supresión, oposición, 
limitación al tratamiento y portabilidad  través de la correspondiente notificación ante el Responsable del 
Tratamiento de sus datos.
Asimismo, puede interponer una reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos (AEPD) si

 considera conculcados sus derechos. Con carácter previo a la presentación de una reclamación ante la AEPD,
 puede dirigirse al Delegado de Protección de Datos del Instituto de la Juventud.

Responsable del Tratamiento: Instituto de la Juventud, calle José Ortega y Gasset 71, 28006 Madrid,

 
dependiente del Ministerio de Derechos Sociales y Agenda 2030, Paseo del Prado 18-20 28071 Madrid,

Delegado de Protección de Datos (DPD) del Instituto de la Juventud: delegadoprotecciondatos@injuve.es.

Agencia Española de Protección de Datos (AEPD), C/ Jorge Juan 6, 28001 MADRID (https://www.aepd.es).

 He leído y consiento 

7. Fecha y firma:
Lugar y fecha: 
(si es firma electrónica será la fecha de la firma) 

Fdo.: 

SRA. DIRECTORA GENERAL DEL INSTITUTO DE LA JUVENTUD. C/José Ortega y Gasset, 71. 28006 Madrid 
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