, &,
Ajuntament ¢ de Palma

SOL-LICITUD D’ADMISSIO A PROVES SELECTIVES

ESPAI PER A
SEGELL REGISTRE

DADES DEL/DE LA SOL-LICITANT

LLINATGES | NOM: | DNI/NIF:

ADRECA (C., PL., AVDA...): NUM. BLOC: ESC.: PIS: PORTA:
o KM:

cp: ‘ MUNICIPI: | PROVINCIA:

FAX: TEL: ADREGA
ELECTRONICA:

NACIONALITAT: | DATA DE NAIXEMENT:

DADES DE LA PLAGCA | DE LA FORMA D’ACCES

DENOMINACIO DE LA PLAGA:

D TORN LLIURE

| |:| PROMOCIO INTERNA

FORMA D’ACCES
[C] ReSERVA PERSONES AMB DISCAPACITAT

| GRAU DE DISCAPACITAT:

ADAPTACIO QUE SOL-LICITA | MOTIU D’AQUESTA (en cas de discapacitat):

ALTRES DADES

TITULACIO AL-LEGADA COM A REQUISIT (adjuntar document només quan figuri como a requisit en les bases de la convocatoria):

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT CATALA (adjuntar document només quan figuri com a requisit en les bases de la convocatoria):

EXERCICIS VOLUNTARIS QUE REALITZARA (dels que es citen a la convocatoria):

OBSERVACIONS:

El/La que subscriu SOL-LICITA ser admés/esa a les proves selectives a les quals fa referéncia aquesta sol-licitud. Aixi mateix, declara que sén
certes totes les dades que s’hi han consignat i que compleix les condicions que s’exigeixen per a I'accés a I'esmentada plaga.

Per a no aportar documents elaborats per I'Administracid, el sol-licitant
declara la veracitat de les dades consignades i autoritza que es
verifiquin utilitzant els mitjans telematics necessaris i disponibles per a
les administracions publiques i O NO O

(firma)

Tramitacié: Departament de Recursos Humans de |'Area de Seguretat Ciutadana. Son Dameto, 1 07013. Palma.

Tel. 971 22 5500 ext.-3996 - 3995. www.palma.cat
MODEL NORMALITZAT DE SOL-LICITUD ESPECIFICA (15/01/2018)
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