Declaracio de coneixement de les normes de

\I|| Govern de les ent )
seguretat de les aplicacions CAI i SEU

|||> Illes Balears

N.0 CAI

Nom i llinatges

Codi d’usuari

Carrec/Funcid

Unitat Organica

Conselleria

Telefon

Correu electonic

Declar haver-hi llegit les normes de seguretat d'accés a les aplicacions CAI i
SEU.

Signat,

L'usuari:
Data:

SEU: L'usuari signant accepta que les tasques del SEU creades per |'usuari i no finalitzades
(pendents a Les meves tasques) i amb data d'inici anterior a 3 mesos, seran cancel-lades de
forma automatica pel sistema.
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