
Sol·licitud per a la participació en processos de selecció

Convocatòria
Nom convocatòria (*)

Titulació acadèmica (reglada i/o homologada) (estudis finalitzats amb l’obtenció del títol o certificat de pagament del títol)

Documents que s'adjunten

Els documents a aportar en tots els casos són:

Per aspirants que no tinguin la nacionalitat espanyola:

Específics de la convocatòria (si s’escau):

Altres documents que s’adjunten (si s’escau)
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DNI, NIE o passaport originals, per facilitar la identificació de l'interessat

Curriculum Vitae

Graduat ESO

FP1/CFGM

Batxillerat

FP2/CFGS

Diplomatura

Grau

Llicenciatura

Acreditació del nivell de Castellà

Acreditació del nivell de Català

Altres (indicar a continuació tots el documents que s'adjunten):

Vida laboral 

Dades de la persona sol·licitant:  interessat/ada    representant
Cognoms, Nom  /  Raó Social (*) DNI / NIE / Passaport / CIF (*)

Adreça (*)

Població (*) Província / País (*) CP (*)

Telèfon (*) Correu electrònic Rebre notificació electrònica (*) (1)

En representació de... (cognoms, nom / Raó social) (només si el sol·licitant és representant) DNI / NIE / Passaport

(1) Marcant "Sí", les notificacions relacionades amb aquest ajuntament seran gestionades de forma electrònica.

Sí No



Declaro sota la meva responsabilitat

Que compleixo amb tots els requisits imprescindibles per a participar en el present procés selectiu.

Que en cas de ser seleccionat/ada no incorro en cap supòsit d'irregularitat en la contractació laboral temporal que 
pogués donar lloc a la conversió d'un contracte temporal en indefinit no fix, en els termes establerts de la Llei 3/2017, de 27 de 
juny, de Pressupostos Generals de l'Estat per a l'any 2017 i, el Text Refós de la Llei reguladora de l'Estatut dels Treballadors aprovat 
per Reial Decret Legislatiu 2/2015 de 23 d'octubre.

Que, d'acord amb l'article 56 del RDL 5/2015, no he estat separat/da mitjançant expedient disciplinari del servei de cap 
Administració pública, ni em trobo inhabilitat/da per a llocs de treball o càrrecs públics per resolució judicial, per a l’accés al 
cos o escala de funcionari, o per a exercir funcions similars a les que desenvolupen en el cas del personal laboral, en el que hagi 
pogut estar inhabilitat/da o separat/da.

Que, en el cas de ser nacional d'un altre estat: No em trobo inhabilitat/da o en situació equivalent ni he estat sotmès/a a 
cap sanció disciplinaria o equivalent, que impedeixi, al meu Estat, l'accés a l'ocupació pública.

No patir cap malaltia ni estar afectat/da per cap limitació física o psíquica que sigui incompatible o impedeixi exercir les 
funcions pròpies del lloc a proveir.

No concorre en cap causa d’incompatibilitat, d’acord amb el que estableix la Llei 21/1987, de 21 de novembre, de la Generalitat 
de Catalunya, i la Llei 53/1984, de 26 de novembre, d’incompatibilitats del personal al servei de les administracions públiques. 

D'acord al Nou Reglament General de Protecció de Dades, o "RGPD" (reglament UE 2016/679), el responsable de recopilar i tractar les seves dades 
és l'Ajuntament d'Amposta, Pl. de l'Ajuntament 3-4, 43870-Amposta. La finalitat és la de poder prestar els serveis i gestió dels tràmits municipals.  
Les dades no es cediran a tercers, excepte obligació legal. Vostè podrà exercir els seus drets d'accés, rectificació, cancel·lació i oposició mitjançant 
un escrit  adreçat l’Ajuntament d'Amposta,  o  per e-mail  a  ajuntament@amposta.cat.  La inexactitud,  falsedat o omissió en les dades,  o la no 
presentació d'aquesta, determinen la impossibilitat d'exercir l'activitat afectada des del moment en què se'n tingui constància, sense perjudici de les  
responsabilitats que puguin derivar-se, (article 38 de la Llei 26/2010, de 3 d'agost, de règim jurídic i de procediment de les administracions).
Per a més informació pot consultar la nostra nova política de privacitat (www.amposta.cat/politica-de-privacitat).

Data sol·licitud (dd/mm/aaaa) (*)  Lloc (*)

Signatura de la persona sol·licitant (*)

(*) Camps d'entrada obligatòria 
(1) Província/País: Indicar el país només en el cas d'adreces ubicades a fora d'Espanya. Per a la resta indicar la província.
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Dono el consentiment perquè les meves dades puguin ser tractades per a la finalitat esmentada 
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