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CAPDEPERA,




    Ajuntament de Capdepera
               Illes Balears


MODELO DE SOLICITUD
Nombre y apellidos:_____________________________________________________

Nº. de DNI/NIE:________________________________________________________

Domicilio:_____________________________________________________________

Teléfono:______________________________________________________________

Correo electrónico:______________________________________________________
MANIIESTO:

Primero.- Que cumplo y acepto todas y cada una de las condiciones exigidas en las bases de la convocatoria para presentarme al concurso par formar parte de una bolsa de trabajo, de TRABAJADOR/A FAMILIAR del Ayuntamiento de Capdepera (Illes Balears), conforme a la sesión plenaria del día 3 de diciembre de 2015.

Segundo.- Que DECLARO BAJO JURAMENTO que no he sido separado/a, mediante expediente disciplinario, del servicio del Estado, en las Comunidades Autónomas o Entidades Públicas, y no me encuentro en situación de inhabilitación para el ejercicio de las Funciones públicas.
SOLICITO:
Ser aceptado/a para la mencionada convocatoria.

DOCUMENTACIÓN QUE ADJUNTO: (señale la casilla que corresponda)
	
	Documento Nacional de Identidad (DNI) o NIE

	
	Titulación mínima exigida

	
	Titulación méritos


En Capdepera, a ____ de ____________________ de 2016.

Signatura

SERVEIS SOCIALS

Carrer Ciutat, 20 - 07580 - Capdepera - Illes Balears
Tel.: 971 819 201 / 971 563 052 - Fax: 971 564 359
Correu electrònic: ssocials@ajcapdepera.net
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