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EL PLAZO LÍMITE DE PRESENTACIÓN FINALIZA el lunes 20 de mayo.

COMPRUEBA QUE ADJUNTAS A TU SOLICITUD:
1. Éste formulario completo en inglés
2. Tu currículum vitae formato EUROPASS en INGLÉS
3. Comprueba que tu pasaporte y/o DNI tiene más de 6 meses de validez.
(La selección será realizada por la organización de acogida “Don Bosko Netherlands”)

	YOUR PERSONAL DETAILS

	Family name
	

	First name
	

	Gender:
	|_| Male       
	|_| Female

	Date of birth
	
	Place of birth
	

	
Address: Street, Post Code, City, Country

	

	Nationality
	
	Passport or ID number
	

	Phone number
	
	E-mail
	

	Employment situation
	|_| unemployed
	|_| Employee

	Education
	|_| Secondary Education (ESO )
|_| High School (Bachillerato)
|_| Vocational training intermediate/higher level (CFGM/CFGS)
|_| University Degree
|_| Other: (specify)


	Have you participated in European Programs activities organized by Imagina and/or Erasmus +?

	

	Do you belong to any association in Alcobendas?
	No       |_| 
	Yes  (indicate) |_|

	Could you participate in an advance project visit (Venue Rikswijk, Netherlands, dates 4 till 7th June 2019)?
	No       |_| 
	Yes  |_|


	Language skills:

	Language:
	Fluent:
	Good:
	Basic:

	English
	|_|
	|_|
	|_|

	Other
	|_|
	|_|
	|_|

	Others
	




	Motivation for the activities and the project

	Please, in few words, describe your motivation for doing this project. What are your expectations?  Why do you apply for? And what could you add to this project?

	


	Do you have previous experience working with children? And/or Do you have some trainings on leisure activities for children? 

	


	Briefly describe your personality, strengths, things you can share to others:

	


	Do you have experiences in voluntary work or through internships? If yes, please, give us some details (place, kind of work, for how long, etc.)   
	Yes
|_|
	No
|_|

	




	
More Info

	Do you smoke?
	Yes |_| 
	No |_|
	Are you vegetarian?
	Yes |_| 
	No |_|

	Do you have any special need, allergies…? (Please, if yes give details)

	


	Do you have any health related limitations which could influence your daily life? (If yes, please give details)

	


	Would you like to add something else?

	




IMAGINA
C/ Ruperto Chapi,18  28100 Alcobendas  Spain
europa@imagina.aytoalcobendas.org

En cumplimiento de los artículos 13 y 14 del Reglamento General Europeo de Protección de Datos (UE) 2016/679, de 27 de abril de 2016, le informamos de las características del  tratamiento de los datos personales recogidos:
INFORMACIÓN SOBRE PROTECCIÓN DE DATOS (REGLAMENTO EUROPEO 2016/679 de 27 abril de 2016)
Responsable: GERENCIA PATRONATO DE BIENESTAR SOCIAL
Finalidad: Información actividades y programas participativos para jóvenes.
Legitimación: Consentimiento del interesado para este fin específico.
Destinatarios: No se cederán datos a terceros, salvo obligación legal.
Derechos: De acceso, rectificación, supresión, así como otros derechos, según se explica en la información adicional.
Información adicional: Puede consultar el apartado Aquí Protegemos tus Datos de nuestra página web: www.alcobendas.org.
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