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PROTECCIÓ DE DADES:  
Les teves dades seran incorporades a un fitxer del que 
és titular CCOO integrat pels fitxers que pertanyen a 
la Confederación o unió regional corresponent segons 
el lloc en què radiqui el teu centre de treball, a la 
federació del sector al que pertanyi l'empresa en la 
qual treballis, així com - en tot cas - a la CSCCOO. En 
la següent URL pots consultar els diferents ens que 
componen CCOO: 
http://www.ccoo.es/sindicato/sindicato.html. La 
finalitat del tractament de les teves dades per part de 
totes elles la constitueix el manteniment de la teva 
relació com a persona afiliada amb les concretes 
finalitats establertes en els estatuts. A més de l'indicat 
les teves dades poden ser emprades per CCOO per a 
enviar-te informació sobre les activitats i acords de 
col·laboració que s'estableixin amb altres entitats. 
Sempre estaràs informat en la web de CSCCOO 
(http//:www.ccoo.es) dels esmentats acords i de les 
dades de les entitats. Pots exercir els teus drets 
d'accés, rectificació, cancel·lació i, en el seu cas, 
oposició, enviant una sol·licitud per escrit 
acompanyada de la fotocòpia del teu DNI adreçada a 
CSCCOO amb domicili situat en la C/ Fernández de la 
Hoz nº 12. 28010. Madrid. Haurà d'indicar sempre la 
referència “PROTECCIÓN DE DATOS”. Si tens algun 
dubte pots enviar un correu electrònic a lopd@ccoo.es 
o trucar al telèfon 917.028.077. 
 

 
 

Fitxa d’afiliació                              Envieu a   ➨     CCOO CPI: 3596 
Data ……………………………………………………… 
 
Nom i cognoms …………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 
DNI ……………………………………    Data naixement  ................................    Telèfon particular......................................................... 
 
Correu electrònic particular ………………………………………………………… 
     
Adreça …………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
 
Població ……………………………………………………………………………………………………… Codi postal ………………………… 
 
Centre de treball ................................................................... 

Signatura d‘afiliació   
 
 
Domiciliació bancària SEPA 
 
Compte IBAN:    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___    ___ ___ ___ ___       

 
Signatura de la domiciliació 

 

Forma’t i treballa amb l’ajuda dels 
permisos individuals de formació (PIF) 

 
Compatibilitza formació i treball 
És incontestable el paper que té actualment la 
formació en el món laboral, no obstant això 
conciliar els estudis i el treball és complicat. Per 
això et proposem que facis servir els permisos 
individuals de formació. Disposes de fins a 200 
hores laborals retribuïdes cada any per 
estudiar –sempre que facis una 
formació que estigui reconeguda 
amb una acreditació oficial–, amb 
la finalitat d’afavorir el teu 
desenvolupament professional i 
personal. 

El permís ha d’ésser autoritzat per 
l’empresa i la denegació només és 
possible per raons organitzatives o 
de producció. 

El banc també hi guanya. D’una 
banda, treballadors i treballadores amplien els 
seus coneixements i milloren les seves capacitats. 
De l’altra, la Fundación Tripartita para la Formación 
li torna l’import del teu sou i les quotes de la 
seguretat social de l’empresa equivalents a les 
hores del permís. 

Requisits de la formació 
• Formació reconeguda per una titulació oficial, 

incloses les que corresponen als títols i certificats 
de professionalitat que constitueixen l’oferta del 
catàleg nacional de qualificacions professionals.  

• Formació dirigida tant al desenvolupament o 
l’adaptació de les qualificacions tècniques 
i professionals del treballador com a la 
seva formació personal.  

• Formació presencial. També 
s’admet la part presencial de les accions 
formatives a distància. 

 

Continua la teva formació al 
llarg dels anys 
La formació professional per a l’ocupació 
ajuda a adquirir nous coneixements i a 

reciclar-se permanentment per aconseguir més 
promoció i una integració social dels treballadors i 
una competitivitat superior de les empreses. 

 
Utilitza-ho per començar una carrera, estudiar idiomes, 

fer un màster, acabar dret, història de l’art... 

        30.11.2017 
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ANEXO I 

SOLICITUD A LA EMPRESA DEL PERMISO INDIVIDUAL DE FORMACIÓN

1.º APELLIDO: .................................. 2.º APELLIDO: ................................ NOMBRE: ................................
DNI..........................................................

SOLICITA : 

Permiso Individual de Formación de....... horas laborables durante el curso académico......./….., de 
conformidad con lo establecido en el Real Decreto 395/2007, de 23 de marzo, y en la presente orden, 
para la realización de la acción formativa ....................................................................................................
a desarrollar en el Centro de Formación.....................................................................................................
desde el día ..../....../...... hasta el día  .... /...../ ...... Las horas del Permiso se distribuirán según el 
siguiente calendario:
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................

   ......................................., ......... de ............................ de .............. 

A los efectos de lo dispuesto en la Ley Orgánica 15/1999 de 13 de diciembre de Protección de Datos 
de Carácter Personal (LOPD), el abajo firmante autoriza el tratamiento de los datos personales 
(incluyendo su incorporación en los correspondientes ficheros) incorporados en la solicitud y en otros 
documentos normalizados relativos a la acción formativa, para (i) la gestión, financiación, control, 
seguimiento y evaluación de la acción formativa por el Servicio Público de Empleo Estatal sito 
actualmente en la calle Condesa de Venadito n.º 9 (28027-Madrid), directamente o a través de la 
Fundación Tripartita para la Formación en el Empleo; y (ii) la cesión a los beneficiarios de las acciones 
complementarias que el Servicio Público de Empleo Estatal convoque y conceda al amparo de lo 
previsto en el capítulo III del Real Decreto 395/2007, de 23 de marzo, por el que se regula el 
subsistema de formación profesional para el empleo, a los únicos efectos de que estos beneficiarios 
puedan llevar a cabo tales acciones complementarias sin quedar facultados por ello a realizar ningún 
tipo de comunicación o revelación de tales datos personales a ningún tercero, y debiendo destruirlos 
una vez finalizada la acción complementaria de que se trate. En el caso de que no quisiese realizar la 
cesión prevista en este apartado (ii), puede indicarlo a continuación. 

El abajo firmante podrá ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, cancelación y oposición 
relativo a este tratamiento del que es responsable el Servicio Público de Empleo Estatal ante la 
Fundación Tripartita para la Formación en el Empleo, dirigiéndose por escrito a ésta última en su 
sede  social,  sita    actualmente   en la calle Torrelaguna 56  (28027  –  Madrid),  en los términos  de 
la normativa vigente. 

        Firma del solicitante 

AUTORIZACIÓN DEL PERMISO INDIVIDUAL DE FORMACIÓN

D./Dña. .............................................................................................................................en su condición de 
................................................................................................................................................ de la empresa  
................................................................................................................ con CIF ........................................,
autoriza el Permiso Individual de Formación de ............ horas laborables distribuidas según el siguiente 
calendario:
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................
........................................................................................................................................................................

Firma y sello de la empresa 

................................,................de.............................de........


