SUBSECRETARIA

§ MINISTERIO DIRECCION GENERAL DE LA
= DETRABAJO INSPECCION DE TRABAJD ¥
E INMIGRACION SEGURIDAD SOCIAL

ESCRITO DE DENUNCIA

Datos Generales

Inspeccion Provincial de: BARCELONA

Datos Denunciado

Nombre o Razén Social: S_E QUO Q .SAU. Cnesid W_W_ N.LF o C.LF: A 583? ‘-{ 7?‘7
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N° de Trabajadores: i 5'—0@ Horario: &q . /? ¢Continua abierta la Empresa? S!gNOT

Teléfono y Fax empresa: ‘73 q_quaf?// q 3 : ‘1’ @@ ;2 r/ 'z/ :

Datos Denuncnante
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N.ILF o C.L.F:
, 2 TAPC ¢
A - .  rivg # A 7 ( 7 /‘“ 1 F3 |
Domicilio: g \ [ O | Py |
OCU L’lo 5 @ - F =
> q % A A * P 0 A A7
Localidad: T trar VMEE(CC | O el SR N
¥ e ;n“ i"-. | ‘C— A L LS VN % o
Provincia:
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Fecha de ingreso: é&_é_?, __0_5 Fechade cese; ———————  Motivo del Cese:
Si actia en nombre de otros trabajadores indique Nombre y Apellidos:
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¢Tzene prese das demanda judicial p lrmsmo motfvo que esta reclamaaon‘? Sl '_M] NO )_‘s'f.

El presente formulario contiene datos de caracter personal que forman parte de un fichero titularidad del Ministerio de Trabajo e Inmlgramon El interesado autoriza a
dicho titular a tratarlos automatizadamente cen |z Unica finalidad de gestionar funciones derivadas del motivo de Iz sahicitud y {en su caso) a cederios & las Instituciones y
Organismos previstos en el an. 12 de |z Ley 42/1587, de 14 de noviembre, Ordenadora de la Inspeccion de Trabzjo y Segundad Social, a efeciecs de completar su

gecticn Conforme a la Ley Orgénica 15/1€ 58 de Froteccién de Datos de carécier cersonal, podran ejercer el derect i« roreso, rectificacion, cancelgcicn - o cgicion
med e un escrito dirigide a fz Inspeccic ~ | iovincial ce Trabzjo y Secuwridac S dizi ceEzicelona , con girect
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MINISTERIO DIRECCICN GENERAL DE LA
DE TRABAJO INSPECCION DE TRABAID Y
E INMIGRACION SEGURIDAD SOCIAL

RELATO DE HECHOS: (Concretar el motivo, acompafnando documentacaon jusfificativa en su caso) g
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