ANEXO |.- MODELO DE INSTANCIA

PUESTO AL QUE OPTA: A RELLENAR POR LA ADMINISTRACION
Una solicitud por puesto (SELLO REGISTRO)

DATOS DEL/LA SOLICITANTE:

Nombre y Apellidos: N°D.N.I. o equivalente:

Direccion postal: Localidad y Provincia:

Direccion de correo electrénico: Teléfono/s:

Quien suscribe enterado/a de la convocatoria para la provision de la plaza indicada en este escrito, EXPONE:
- Que conozco y acepto incondicionalmente el contenido de las Bases y la convocatoria.
- Que declaro bajo mi responsabilidad que redno los requisitos generales y especificos exigidos en las
Bases y en la convocatoria.
- Que conozco que la falsedad en la acreditacion de los requisitos exigidos para participar en el proceso
selectivo o0 en la documentacion presentada, o la ocultacion de aquellos hechos o circunstancias que
impidan la participacion o seleccion, esta sancionada con la exclusion definitiva del proceso.

Y atal efecto, SOLICITO: Tomar parte en el proceso selectivo citado, adjuntando la siguiente documentacion

® [otocopia del DNI

® Fotocopia de documentacion acreditativa: TITULOS/DIPLOMAS/CERTIFICADOS/ CARNES

e (tros:

BN N . de.iiiiiiiien, de 2017

Att. Alcalde de Santa Maria de Cayon

BASES PARA LA CONTRATACION DE DESEMPLEADOS EN LOS PROYECTOS DE UTILIDAD SOCIAL. CONVOCATORIA PARA EL ANO 2017/2018



