
 
 
  

         
       
EXCMO. AYUNTAMIENTO DE ALBOX            

        (ALMERIA) 

CALLE ROSARIO, 27. Teléfono: 950-120908. Fax: 950-12104108. CIF:P-0400600-C, 04800   ALBOX (ALMERIA) 

 

 

 

SOLICITUD PARA FORMAR PARTE DE PROCESO SELECTIVO 
 

 
 
EXPONE: Que   enterado/a  del  proceso  selectivo  convocado  por  este  Excmo.  

Ayuntamiento  para  la  convocatoria anteriormente reseñada, 
 

DECLARA: 
 

1.- Que son ciertos los datos consignados en esta solicitud y que reúne todas y cada 
una de las condiciones exigidas por la legislación vigente reguladora de la materia y las 
especialmente señaladas en las Bases de la convocatoria. 

 
SOLICITA: Ser admitido/a a las pruebas selectivas a que se refiere la presente 

instancia, comprometiéndose a aportar cuantos documentos le sean requeridos en atención a 
lo establecido en las bases que rigen la convocatoria y, por así exigirlo la misma convocatoria, 
se adjunta a esta solicitud la siguiente documentación (SI CARECE DE ESPACIO 
RELACIONELA AL DORSO): 

 
1.- 
2.- 
3.- 
4.- 

En Albox, a           de                                        de               
 

LA PERSONA INTERESADA 
 
 
 

Fdo.: ________________________ 
 
 

 
A/A SRA. ALCALDESA PRESIDENTA DEL AYUNTAMIENTO DE ALBOX 

NOMBRE Y 
APELLIDOS 

 D.N.I.  

DOMICILIO  CÓDIGO 
POSTAL 

 

MUNICIPIO  PROVINCIA  

TELÉFONOS  E-MAIL  

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIÓN (En caso de ser diferente al del interesado) 

DOMICILIO  CÓDIGO 
POSTAL

 

MUNICIPIO  PROVINCIA  

DATOS DE LA 
CONVOCATORIA

Año 2016 PUESTO O 
PLAZA 

DINAMIZADOR O 
DINAMIZADORA 
DEL CENTRO 
GUADALINFO 

PLAZO 
CONVOCATORIA 

HASTA 1 DE ABRIL 
DE 2016 (Diez días 
naturales desde el 
día siguiente a la 
publicación en BOP)


