
SOLICITUD DE ADMISIÓN A PRUEBAS SELECTIVAS

DENOMINACIÓN DEL PROCESO SELECTIVO

FECHA DE PUBLICACIÓN DEL ANUNCIO DE LA CONVOCATORIA

1.- DATOS PERSONALES
Nombre Apellidos

DNI/NIE Fecha de nacimiento Teléfono

Domicilio Ciudad C.P. Provincia

Correo electrónico a efectos de comunicaciones

2.- DOCUMENTACIÓN PRECEPTIVA

Justificante de abono de los derechos de examen.

Exención abono derechos de examen.

a) Acreditación grado de discapacidad igual o superior al 33%.

b) Acreditación de antigüedad de más de seis meses de inscripción en servicio de empleo que corresponda + acreditación de no percepción 
de prestación/subsidio económico (SEPE).

Poseo la titulación exigida en la convocatoria.

El/la abajo firmante  solicita ser admitido/a a las pruebas selectivas a las que refiere la presente instancia y  declara
responsablemente que son ciertos los datos consignados en ella y que reúne las condiciones exigidas para el ingreso
en la Administración Pública y las especialmente señaladas en la convocatoria anteriormente citada, comprometiéndose
a probar documentalmente todos los datos consignados, si fuera preciso.

En , a de de 

Firma

ILMO. SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE PONFERRADA (LEÓN)
Av i s o  l e g a l :  De  c o n f o r m id a d  c o n  l a  L e y  Or g á n i c a  1 5 /1 9 9 9 ,  d e  1 3  d e  d i c i e m br e ,  de  P r o t e c c ió n  d e  Da t o s  de  Car á c t e r  Pe r s on a l ,  e s t a  Ad m in i s t r a c i ó n  l e  i n f o rm a  qu e  l o s
d a t o s  de  c a r á c t e r  p er s o n a l  qu e  s e  o b t e n g a n  de  s u  s o l i c i t u d  s e r á n  in c o r p or a d o s  y  t r a t a do s  d e  f o r m a  s eg u r a  y  co n f i d e n c ia l  en  l o s  c o r r e s p o nd ie n t e s  f i c h er o s .  L a
r e c og id a  y  t ra t a m ie n to  d e  e s to s  d a t o s  t i en e  c o mo  f i n  e l  e j e r c i c i o  p o r  pa r t e  de  e s t a  Adm in i s t r a c i ó n  de  l a s  f u n c io n e s  y  c om p e t e n c ia s  a t r i b u i da s  l e g a lm en t e ,  i n c l u i d a s
la s  r e l a t i v a s  a  l a  c om u n i c a c ió n ,  no t i f i c a c i ó n  y  cu a lq u ie r  o t r a  a c t u a c ió n  qu e  s e  d er i v e  d e  l a s  re l a c i o n e s  j u r í d i c o - a d m in i s t r a t i v a s  l l e v a da s  a  c a b o  e n  e s t a
Ad m in i s t r a c ió n  y  d e  l a s  qu e  u s t ed  s e a  t i t u l a r ;  a s í  c om o  l a  f o r m a c ión  y  m a n te n im ie n to  d e  l o s  p r o p io s  f i c he r o s .  S i  l o  d e se a ,  p u ed e  a c c e d er  a  l o s  da t o s  f a c i l i t a do s ,  a s í
c o m o  de  s o l i c i t a r ,  e n  s u  c a so ,  s u  r e c t i f i c a c i ó n ,  o po s i c i ó n  o  c a n ce la c i ó n ,  d i r ig i e n d o  un a  c o m un i c a c ió n  e s cr i t a  a  e s t a  Ad m in i s t r a c i ón ,  P la z a  d e l  Ay u n t am ie n t o  n . º  1  CP
2 4 4 01  Po n f e r r a d a  o  a  l a  s e d e  e le c t r ó n i c a  d e  e s t e  Ay u nt a m ie n to :  h t t p s : / / c l i c . pon fe r r ada .o r g
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