
Fecha:

Cargo al que aplica:

INFORMACION PERSONAL

Nombres y Apellidos:

N° Cédula Ciudadanía/Pasaporte: Nacionalidad:

Fecha de Nacimiento: Género:

Dirección:

Provincia / Ciudad / parroquia:

Correo Electrónico:

N° Teléfono del Domicilio: N° Teléfono Celular:

Estado Civil: N° de hijos:

Nombre Conyuge:

Lugar de Trabajo Conyuge: N° Teléfono conyuge:

Posee discapacidad: % discapacidad

Tipo de discapacidad: Sustituto de Discapacidad

Sueldo al que aspira: Fecha inicio de labores:

Ha solicitado trabajo en esta empresa anteriormente:

Ha laborado en alguna empresa del grupo:

Si la respuesta anterior es SI indique el nombre:

Tiene parientes hasta el cuarto grado de consanguinidad o segundo de afinidad laborando en la empresa (SI o NO)

Si la respuesta anterior es SI describa la relación con el pariente:

INSTRUCCIÓN FORMAL:

Duración (años) Título Obtenido

HISTORIA LABORAL:

Empresa Cargo Desempeñado Dirección Teléfono

REFERENCIAS LABORALES:

Empresa Teléfono

SOLICITUD DE EMPLEO

Nombres Completos

Nombre Centro de Estudios



REFERENCIAS PERSONALES

Tiempo de Conocerlo Teléfono

CROQUIS DOMICLIO

1/8/2024
Rev 0

Responsable del tratamiento: CENTRO DE GESTION UNIFICADA DE MOTOCICLETAS CEGUM S.A.S. (“CEGUM”). Finalidad del

tratamiento: Análisis de la información de un candidato y contacto con el fin de iniciar un proceso de vinculación y gestión de procesos

de selección de personal. Base de legitimación: realizará el tratamiento en virtud del consentimiento del Titular, así como la ejecución

de medidas precontractuales. Derechos: Podré ejercer los derechos de acceso, eliminación, rectificación y actualización, oposición,

suspensión, portabilidad, y a no ser objeto de una decisión basada única o parcialmente en valoraciones automatizadas, dirigiendo una

solicitud al correo electrónico atenciondatospersonales@cegum.com.ec. Conservación: Los datos personales serán conservados por el

tiempo necesario para el cumplimiento de las finalidades señaladas. Transferencias y acceso por encargados: Se podrán transferir sus

datos personales a organizaciones con quienes CEGUM mantiene relaciones comerciales o legales a nivel local o internacional,

garantizando la confidencialidad, integridad y disponibilidad, con el objetivo de cumplir con las finalidades señaladas. Veracidad de los

datos personales: Declaro que todos los datos proporcionados en este formulario son verdaderos y precisos. Además, seré el único

responsable de las consecuencias que se produzcan por el tratamiento de datos erróneos, imprecisos, desactualizados, o por la

negativa de proporcionar los datos necesarios, pues en tales casos, entiendo que CEGUM podrá reservarse el derecho de

considerarme dentro del proceso de selección. Información adicional: Para conocer más información acerca del tratamiento de los

datos personales, podré revisar la Ley Orgánica y el Reglamento de Protección de Datos Personales. Declaro haber leído y estar de

acuerdo con el contenido íntegro del presente texto, por lo que firmo este documento en señal de aceptación. Autorizo la validación de

mis datos personales proporcionados, a través de diferentes medios públicos o privados de información, incluyendo las entidades de

buró de crédito a las que CEGUM tenga acceso.

CLAUSULA DE PROTECCIÓN DE DATOS PERSONALES

Firma

Nombres Completos


