Exmo. Senhor Presidente da Camara Municipal de Loures

\souse”

CAMARA MUNICIPAL

1. (Nome)‘ * com a categoria de‘ , n.2 informa-

tico|:|trabalhador/a da Cdmara Municipal de Loures e em exercicio de fungdes no(a) ‘ ‘

‘ participa a V. Ex.2 que vem requerer ao abrigo do disposto no Decreto-Lei n.2 86-A/2016, de 29 de dezembro, adaptado a

Administragdo Local pelo Decreto-Lei n.2 173/2019, de 13 de dezembro, dispensa para Autoformagdo a realizar-se de‘ ‘a‘ , no horario das

as

+ para frequentar a agdo de formagéo‘

promovida pelo(a)‘

, a realizar em‘

conforme programa formativo anexo.

Loures, Data ‘ Proponente

PARECERES / DESPACHOS

O parecer deve ser devidamente fundamentado, atendendo a justificacdo do/a proponente

Parecer do Agrupamento de Escolas / Escola ndo agrupada Parecer da Divisdo / Equipa / Gabinete / Nucleo / Unidade
(No caso de pessoal ndo-docente afeto a escolas)

Data e assinatura Data e assinatura

Parecer da Dire¢3o / Departamento / Servico Despacho de Vereagao

Data e assinatura Data e assinatura

PROTECAO DE DADOS

Sempre que, no ambito do presente formuldrio, a Cdmara Municipal de Loures realize operagdes de tratamento de dados pessoais do requerente ou venha a ter acesso a tais dados, a
qualquer titulo ou sob qualquer forma, a Camara Municipal de Loures obriga-se ao dever de sigilo e a que os dados sejam tratados por ou sob a responsabilidade de um profissional
sujeito a obrigagdo de sigilo profissional.

(i) A Camara Municipal de Loures obriga-se a por em pratica as medidas técnicas e organizativas adequadas para proteger os dados pessoais do Requerente; O Requerente declara ter
conhecimento que a Camara Municipal de Loures, para o cabal cumprimento do peticionado - enquanto obrigagdo legal - no presente formulario, necessita de recolher, tratar e conser-
var os seus dados pessoais relativos a identificagdo pessoal, tais como nome, data de nascimento, dados do cartdo de cidad3o / bilhete de identidade, n.2 de contribuinte, nacionalidade,
habilitagbes literdrias, dados profissionais, dados formativos, tal como categoria, nimero informdtico do municipio, fungdes, formagao, pareceres, bem como, a assinatura / rubrica.
(i) Os sobreditos dados sdo de recolha obrigatdria, declarando o Requerente ter sido devidamente informado de tal obrigatoriedade para o tratamento expedito do presente pedido ora
formulado;

(iii) Os dados pessoais recolhidos serdo objeto de tratamento pelos servigos da Camara Municipal de Loures para os fins a que se destinam e serdo conservados, pelo prazo legalmente
estabelecido ou venha exigir a sua conservagdo por periodo superior;

(iv) A Camara Municipal de Loures compromete-se a proteger os seus dados pessoais e a cumprir as suas obrigagdes no ambito da protecdo de dados;

(v) Os dados recolhidos poderao ser partilhados com entidades subcontratadas apenas para realizagdo das finalidades em causa e serdo conservados pelo prazo necessario legalmente.
Durante este periodo podera, em qualquer momento e de forma gratuita, exercer os seus direitos de acesso, retificagdo ou de eliminagdo dos dados, oposi¢do, limitagdo e portabilidade
dos seus dados.

(vi) O Requerente declara que tomou conhecimento da Politica de Privacidade da Camara Municipal de Loures disponivel no website e de que podera contactar o Encarregado de prote-
¢do de Dados pelo e-mail protecaodedados@cm-loures.pt e que podera apresentar quaisquer reclamagdes relativamente ao Tratamento dos seus Dados Pessoais junto da Autoridade
Nacional de Protegdo de Dados (Comissdo Nacional de Protegdo de Dados).
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