
 
SOLICITUD DE PARTICIPACION EN PROCESOS SELECTIVOS 

 
Datos del/de la solicitante: 
 
Nombre y apellidos/Razón Social……………………………………………………………….. 
NIF/NIE……………………………….. 
 
Dirección (a efectos de notificaciones): 
C/…………………………………………………………………………………………………………  
C.P…………………………Municipio……………….………..………….…………………………
…Provincia….……………………………............... . 
Teléfonos…………..…………../………………………… 
Correo electrónico………………………………...………………….... 
 
En representación de: 
 
Nombre y apellidos/Razón Social……………………………………………………………….. 
NIF/NIE……………………………….. 
 
Dirección (a efectos de notificaciones): 
C/…………………………………………………………………………………………………………  
C.P…………………………Municipio……………….………..………….…………………………
…Provincia….……………………………............... . 
Teléfonos…………..…………../………………………… 
Correo electrónico………………………………...………………….... 
 
Enviar notificación a:          Solicitante               Representado/a 
 
CONVOCATORIA A LA QUE OPTA: 
………………………………………………………………………………………………… 
 
TITULACIÓN EXIGIDA:………………………………………………………………………… 
 
TURNO (señalar lo que proceda):  

 

PROMOCION INTERNA LIBRE                  DISCAPACIDAD                 

 
 

PROCESO SELECTIVO (señalar lo que proceda): 
  

  
OPOSICION 

 

 
CONCURSO 
OPOSICION  
 

  El aspirante si aporta los méritos del concurso en este acto. 
 
  El aspirante no aporta los méritos del concurso en este acto. 

 
CONCURSO 

 
El aspirante aporta los méritos a valorar para el concurso. 

 
LIBRE 
DESIGNACIÓN 
 

 
El aspirante aporta documentación 
 

 



OTROS 
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………………………………………………… 
 
El solicitante manifiesta que reúne los requisitos exigidos en las bases de la convocatoria y 
está interesado en participar en el proceso selectivo. 
 
Serranillos del Valle , ……..de…………………….de 20………..                      
 
 

Firma del/ de la solicitante 
 
 
 
 
 
 
EXCMO. SR. ALCALDE DE SERRANILLOS DEL VALLE. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Numero de cuenta a efectos de abono de tasa por derechos de examen:  

ES09  0030  1401  85  0870001271 

 

 

 

 

 

 
Información básica sobre Protección de Datos 

Actividad de Tratamiento Registro de documentos. 

Responsable  Ayuntamiento de Serranillos del Valle. 

Finalidad  Registro de Entrada y Salida de documentos. 

Legitimación El tratamiento es necesario para el cumplimiento de una obligación legal. 

Destinatarios de cesiones Sólo se cederán los datos en los casos previstos legalmente. No existe transferencia 
internacional de datos prevista. 

Derechos de los interesados Derecho de acceso, rectificación y oposición, así como otros derechos. 

Información adicional Puede consultar la información adicional sobre el tratamiento en el Ayuntamiento de 
Serranillos del Valle. 

 


