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FORMULARIO Il

ADENDA AL CONTRATO DE TRABAJO DE LA PERSONA EMPLEADA DE HOGAR

Persona titular del hogar familiar/empleador/a

D./D.2 ‘ con NIF ‘

INFORMA al trabajador/a que el contrato de trabajo podré ser financiado con fondos procedentes del Servicio Publico de Empleo Estatal, gestionados por la

Comunidad de Madrid, en el marco de la medida de politica activa de empleo “Programa de incentivos a la contratacion de personas empleadas de hogar
para la conciliacién de la vida familiar y laboral”, para el cuidado de hijos menores de 12 afios o menores de 18 afios con discapacidad, asi como de otros

familiares con discapacidad o dependientes a cargo del interesado, que convivan en el mismo domicilio.

En ,a de de

FIRMA (Persona titular hogar familiar/empleador/a)

Persona trabajadora/Persona empleada del hogar?!

D./D.2 ‘ con NIF ‘

DECLARO haber recibido por parte de la empresa, mediante el presente documento, la informacidn relativa a que su contratacién podré ser subvencionada
con cargo a los fondos recibidos del Servicio Publico de Empleo Estatal, gestionados por la Comunidad de Madrid, en el marco de la medida de politica activa

de empleo “Programa de incentivos a la contratacidn de personas empleadas de hogar para la conciliacién de la vida familiar y laboral.”

AUTORIZO expresamente a la Comunidad de Madrid para que, en mi nombre, acceda a la consulta de los datos de vida laboral relativos a mi persona,
contenidos en los ficheros de la Tesoreria General de la Seguridad Social, para la gestidn, seguimiento y evaluacidn de la subvencidn del programa de
incentivos a la contratacidn de personas empleadas de hogar para la conciliacién de la vida familiar y laboral en el ambito de la Comunidad de Madrid, en
virtud del Convenio suscrito al efecto y en relacion con la finalidad que en el mismo estd prevista.

En caso de oponerse a esta consulta marque con una X la siguiente casilla?: I:l

En ,a de de

FIRMA (Trabajador/a)

L presentar un Formulario Il por cada persona empleada de hogar contratada.
2 En este caso deberd aportar informe de vida laboral de la persona empleada del hogar emitido por la Tesoreria General de la Seguridad Social.
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Informacion sobre Proteccion de Datos

1. Responsable del tratamiento de sus datos

- Responsable: CONSEJERIA DE ECONOMIA, HACIENDA Y EMPLEO, D. G. DEL SERVICIO PUBLICO DE EMPLEO
- Domicilio social: Consultar www.comunidad.madrid/centros
- Contacto Delegado de Proteccion de Datos: protecciondedatos.ehe@madrid.org

2. ¢En qué Actividades de Tratamiento estan incluidos mis datos personales y con qué fines se trataran?
- SUBVENCIONES - EHC

En cumplimiento de lo establecido por el Reglamento (UE) 2016/679, de Proteccion de Datos Personales (RGPD), sus datos seran
tratados para las siguientes finalidades: Gestion de la informacion referente al Programa para el fomento de la contratacién en el
ambito de la Comunidad de Madrid.

3. ¢Cudl es lalegitimacion en la cual se basa la licitud del tratamiento?
RGPD 6.1 c) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una obligacion legal aplicable al responsable del tratamiento.

RGPD 6.1 €e) el tratamiento es necesario para el cumplimiento de una misién realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes
publicos conferidos al responsable del tratamiento.

Ley 3/2023, de 28 de febrero, de Empleo.

Acuerdo de Consejo de Gobierno, por el que se aprueban las normas reguladoras y se establece el procedimiento de concesion
directa de subvenciones del programa de incentivos a la contrataciéon de personas empleadas de hogar para la conciliacién de la
vida familiar y laboral.

4. ;Como ejercer sus derechos? ¢Cuédles son sus derechos cuando nos facilita sus datos?

Puede ejercitar, si lo desea, los derechos de acceso, rectificacion y supresion de datos, asi como solicitar que se limite el
tratamiento de sus datos personales, oponerse al mismo, solicitar en su caso la portabilidad de sus datos, asi como a no ser objeto
de una decision individual basada Unicamente en el tratamiento automatizado, incluida la elaboracién de perfiles.

Segln la Ley 39/2015, el RGPD y la Ley Orgéanica 3/2018, puede ejercer sus derechos por Registro Electrénico o Registro Presencial 0 en
los lugares y formas previstos en el articulo 16.4 de la Ley 39/2015, preferentemente mediante el formulario de solicitud “Ejercicio de
derechos en materia de proteccion de datos personales”.

5. Tratamientos que incluyen decisiones automatizadas, incluida la elaboracion de perfiles, con efectos juridicos o
relevantes.

No se realizan.
6. ¢Por cuanto tiempo conservaremos sus datos personales?
Los datos personales proporcionados se conservaran por el siguiente periodo: Periodo indeterminado.

Los datos se mantendran durante el tiempo que es necesario para cumplir con la finalidad para la que se recabaron y para
determinar las posibles responsabilidades que se pudieran derivar de dicha finalidad y del tratamiento de los datos.

7. ¢A qué destinatarios se comunicaran sus datos?
ADMINISTRACIONES PUBLICAS DE AMBITO ESTATAL Y AUTONOMICO
8. Derecho aretirar el consentimiento prestado para el tratamiento en cualquier momento.

Cuando el tratamiento esté basado en el consentimiento explicito, tiene derecho a retirar el consentimiento en cualquier momento,
sin que ello afecte a la licitud del tratamiento basado en el consentimiento previo a su retirada.

9. Derecho a presentar unareclamacion ante la Autoridad de Control.

Tiene derecho a presentar una reclamacion ante la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos https://www.aepd.es si no esta
conforme con el tratamiento que se hace de sus datos personales.

10. Categoria de datos objeto de tratamiento.

Datos de caracter identificativo, Caracteristicas personales, Detalles del empleo, Datos econémicos, financieros y de seguro, Datos
especialmente protegidos.

11. Fuente de la que procedan los datos.
Interesado y Terceros
12. Informacién adicional.

Pueden consultar la informacién adicional y detallada de la informacién y de la normativa aplicable en materia de protecciéon de
datos en la web de la Agencia Espafiola de Proteccion de Datos https://www.aepd.es, asi como la informacién sobre el Registro de
Actividades de Tratamiento del Responsable antes sefalado en el siguiente enlace: www.comunidad.madrid/protecciondedatos
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