Concello da Coruna

Solicitude de participacion en procedementos de provision de postos de traballo
Solicitud de participacion en procedimientos de provision de puestos de trabajo

Datos da persoa solicitante / Datos de la persona solicitante

Nome ou razon social
Nombre o razén social

Primeiro apelido

Segundo apelido

Primer apellido Segundo apellido

NIF NIE Pas. Outros Numero
O NIF O NIE O Pas. O Otros Numero
Representada por (se for o caso) / Representada por (en su caso)
Nome ou razon social Primeiro apelido
Nombre o razén social Primer apellido
Segundo apelido NIF NIE Pas. Outros NUmero
Segundo apellido O NIF O NIE O Pas. O Otros Numero

Datos de contacto para notificaciéns / Datos de contacto para notificaciones

Tipo de via Nome de via Numero
Tipo de via Nombre de via Numero
Km Bloque Escaleira Piso Porta
Km Blogue Escalera Piso Puerta
Caédigo postal Municipio Provincia

Cddigo postal Municipio Provincia

|:| AUTORIZO ao concello a realizar notificaciéns @ mifia caixa de correos electrdénica, mediante comparecencia na Sede electrénica logo de se identificar
fidedignamente. En todo caso, seran notificadas por esta via as persoas obrigadas segundo o art. 14.2 da Lei 39/2015.
AUTORIZO al Ayuntamiento a realizar notificaciones a mi direccidn de correo electrénico, mediante comparecencia en la Sede
electrénica previa identificacion fehaciente. En todo caso se notificard por esta via a las personas obligadas segun el art. 14.2 de la Ley 39/2015.

Datos de comunicacion / Datos de comunicacion

D Correo electronico

Tel. mobil
Correo electrénico D

Tel. movil

Tel.
D Tel.

Solicita / Solicita

PARTICIPAR no procedemento de provisién de postos de traballo indicado a continuacion, declarando que son certos todos os datos consignados nesta
solicitude e que cofiezo e redino os requisitos esixidos na convocatoria, referidos & data de finalizacién do prazo de presentacion de solicitude.
PARTICIPAR en el procedimiento de provision de puestos de trabajo indicado a continuacidn, declarando que son ciertos todos los datos consignados en
esta solicitud y que conozco y reino los requisitos exigidos en la convocatoria, referidos a la fecha de finalizacidn del plazo de presentacidn de solicitud.

Forma de provision: O CONCURSO ORDINARIO O CONCURSO ESPECIFICO O LIBRE DESIGNACION
Forma de provision: CONCURSO ORDINARIO CONCURSO ESPECIFICO LIBRE DESIGNACION

CODIGO/DENOMINACION DO PROCEDEMENTO:
CODIGO/ DENOMINACION DEL PROCEDIMIENTO:

De conformidade co establecido no art. 28.2 da Lei 39/2015, o Concello da Corufia podera consultar ou recabar os datos ou documentos necesarios para a
tramitacion da sua solicitude, salvo que manifeste a sua oposicion a esta consulta nos recadros de oposicion & consulta seguintes. Nese caso, debera presentar
a documentacion necesaria.

De conformidad con lo establecido en el art. 28.2 de la Ley 39/2015, el Ayuntamiento de A Coruiia podré consultar o recabar los datos o los documentos nece-
sarios para la tramitacion de su solicitud, salvo que manifieste su oposicion a esta consulta en los recuadros de oposicion a la consulta siguientes. En ese caso,
debera presentar la documentacion necesaria.

Datos/documentacién necesaria para a tramitacion das solicitudes:
Datos/documentacién necesaria para la tramitacion de las solicitudes:

Titulacién académica ou profesional
Titulacion académica o profesional

Permiso de conducir (no caso de ser esixido nas bases especificas)
Permiso de conducir (en caso de ser exigido en las bases especificas)

Documento Oposicién & consulta
Documento Oposicién a la consulta
DNI

DN U]

0
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Declaro: / Declaro:

Ser persoal funcionario de carreira na seguinte administracion publica:
Ser personal funcionario de carrera en la siguiente administracién publica:

Concello da Coruna
O Ayuntamiento de A Coruna

Outra administracion publica. Indique a continuacion cal é:
O Otra administracion publica. Indique a continuacion cual es:

No caso de non ser persoal funcionario de carreira do Concello da Corufia indicar a praza, grupo/subgrupo de clasificacion profesional e escala de pertenza:

En el caso de no ser personal funcionario de carrera del Ayuntamiento de A Coruna indicar la plaza, grupo/ subgrupo de clasificacion profesional y escala
a la que pertenece:

Praza: Grupo/subgrupo: Escala:
Plaza: Grupo/subgrupo: Escala:

Alego os seguintes méritos, que non constan no Servizo de Recursos Humanos do Concello da Coruia, e dos que achego documentacién
xustificativa (se necesita mais espazo, engada un anexo a esta solicitude):

Alego los siguientes méritos, que no constan en el Servicio de Recursos Humanos del Ayuntamiento de A Coruna, y de los que aporto
documentacién justificativa (si necesita mas espacio, afada un anexo a esta solicitud):




Postos de traballo aos que opta (por orde de prioridade) (1)
Puestos de trabajo a los que opta (por orden de prioridad) (1)

N° orde prioridade | N° ref. do posto M Denominacion do posto M
N°orden prioridad | N°ref. del puesto (1 Denominacién del puesto (1

19

20

Notas / Notas
(1) Pode consultalo no anexo de postos ofertados que acompana &s bases da convocatoria.
Puede consultarlo en el anexo de puestos ofertados que acompana a las bases de la convocatoria.

(2) Se necesitase mais espazo ou solicitar mais de vinte postos achegue un anexo a esta solicitude indicando a orde de prioridade.
Si necesita mas espacio o solicitar mds de veinte puestos adjunte un anexo a esta solicitud indicando el orden de prioridad.

Os datos facilitados por Vde. seran tratados polo CONCELLO DA CORUNA en calidade de Responsable de Tratamento, coa finalidade de xestionar a solicitude manifestada no presente do-
cumento, dentro do procedemento administrativo correspondente (especificamente, utilizaranse para xestionar a entrada de documentos ou comunicacidns que se presenten ou reciben
no Concello, de forma presencial ou electrdnica, asi como a saida de documentos oficiais e comunicaciéns dirixidas a outros organismos ou particulares, como a apertura dos expedientes
administrativos que puidesen xurdir). Vde. podera exercitar os dereitos de Acceso, Rectificacion, Supresion, Limitacion ou, no seu caso, Oposicion. Para estes efectos, debera presentar
un escrito acompanado de NIF no Rexistro de Entrada do Concello: Praza de Maria Pita, 1. 15001, A Corufia ou, no seu caso, ao noso Delegado de Proteccion de Datos delegadodepro-
tecciondedatos@coruna.gal. Asi mesmo, en caso de considerar vulnerado o seu dereito & proteccién de datos persoais, podera interpofier unha reclamacion ante a Axencia Espafola de
Proteccién de Datos (www.aepd.es). Ten dispofible méais informacién do tratamento dos seus datos en: (https://coruna.gal/rat).

Los datos por Ud. facilitados serdn tratados por el AYUNTAMIENTO DE A CORUNA en calidad de Responsable de Tratamiento, con la finalidad de gestionar la solicitud manifestada en el
presente documento, dentro del procedimiento administrativo correspondiente (especificamente, se utilizarén para gestionar la entrada de documentos o comunicaciones que se presen-
ten o reciban en el Ayuntamiento, de forma presencial o electrénica, asi como la salida de documentos oficiales y comunicaciones dirigidas a otros organismos o particulares, como la
apertura de los expedientes administrativos que pudieran surgir). Ud. podrd ejercitar los derechos de Acceso, Rectificacion, Supresion, Limitacion o, en su caso, Oposicién. A estos efectos,
deberd presentar un escrito acompanado de NIF en el Registro de Entrada del Ayuntamiento: Plaza de Maria Pita, 1. 15001, A Coruna o, en su caso, a nuestro Delegado de Proteccién de
Datos delegadodeprotecciondedatos@coruna.gal. Asimismo, en caso de considerar vulnerado su derecho a la proteccion de datos personales, podra interponer una reclamacion ante la
Agencia Espariola de Proteccion de Datos (www.aepd.es). Tiene disponible mds informacion del tratamiento de sus datos en: (https://coruna.gal/rat).

A Coruna, de de

Sinatura da persoa solicitante
Firma de la persona solicitante
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