AREA DE PERSONAL

SOLICITUDES DE ADMISION A PRUEBAS
SELECTIVAS PARA EL INGRESO EN LA
DIPUTACION PROVINCIAL DE
CACEREShttp://www.dip-caceres.es/

DIPUTACION DE CACERES

1. PLAZA CONVOCADA(*):

2. CONVOCATORIA Y FORMA DE ACCESO:

FECHA BOP (¥) FECHA BOE TURNO

16/08/2018 28/08/2018 Turno Libre

3. DATOS PERSONALES:

D.N.L(*) Primer Apellido (*) Segundo Apellido (*) Nombre (*)
Provincia Nacimiento Poblacién Nacimiento Fecha Nacimiento(*) | Hombre Mujer | Teléfono 1 (*) Teléfono 2
]
Nacionalidad(*) Direccion(*) Poblacion (*) Provincia (*) C.P.(®
Correo electronico” Grado/Tipo Discapacidad Adaptacion que solicita

Titulacion Académica

4. EN ANEXO ADJUNTO SE RELACIONAN LOS MERITOS APORTADOS Y SU JUSTIFICACION DOCUMENTAL

5. DECLARACION JURADA:EI firmante declara que son ciertos los datos consignados en esta instancia, y que reine los requisitos exigidos
en las bases de la convocatoria, comprometiéndose a aportar, en su caso, y cuando proceda, los documentos acreditativos. Asimismo se aporta la
documentacion necesaria y referida a la fase de concurso, asi como el resguardo de haber abonado los derechos de examen.

(Firma)+)

Céceres a(*)

De conformidad con lo dispuesto en el art. 5 de la Ley Organica 15/1999 (BOE 14/02/99) se le informa que, de acuerdo con lo establecido en las
Bases de la Convocatoria, por el solo hecho de su participacion en el proceso selectivo presta su consentimiento para el tratamiento de los datos de
cardcter personal facilitados por Ud., que seran incorporados al fichero automatizado “Pruebas Selectivas y Bolsas de Trabajo” (BOP 08-06-07)
para su utilizacion a efectos de gestion del proceso de seleccion, incluyendo la comunicacion a terceros con la unica finalidad del desarrollo del
procedimiento selectivo.

Sus datos personales igualmente podrdn ser utilizados por el Area de Personal para gestionar la Bolsa de Trabajo Temporal que se genera con
esta convocatoria, salvo que no autorice esta concreta utilizacion. (Si no autoriza marque aquit .)

Los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicién de estos datos pueden ser ejercidos ante el Area de Recursos Humanos de esta
Diputacion, en los términos previstos en la citada Ley 15/1999.

LOS CAMPOS SERAN RELLENADOS EN LETRA MAYUSCULA Y/O A ORDENADOR Y LOS MARCADOS CON UN ASTERISCO
(*) SERAN OBLIGATORIOS.

SRA. PRESIDENTA DE LA EXCMA. DIPUTACION PROVINCIAL DE CACERES.- Plaza de Sta. Maria s/n. 10071.- CACERES



ANEXO

RELACION DE MERITOS APORTADOS DOCUMENTALMENTE

(Firma)
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