AYUNTAMIENTO DE EL CASAR

(GUADALAJARA)

ANEXO 11 (MODELO DE INSTANCIA)
DATOS DEL SOLICITANTE

NOMBRE Y APELLIDOS: D.N.I. / N.L.F.

DOMICILIO

LOCALIDAD PROVINCIA CP

CORREO ELECTRONICO: TELEFONO: FECHA DE NACIMIENTO

DATOS DEL REPRESENTANTE (en su caso)
NOMBRE Y APELLIDOS: D.N.L/N.LF.

DOMICILIO A EFECTO DE NOTIFICACIONES (CALLE, LOCALIDAD, PROVINCIA, CP)

DATOS DE LA NOTIFICACION

PERSONA A NOTIFICAR: MEDIO PREFERENTE DE NOTIFICACION:
Solicitante Representante postal electronica
EXPONE:
PRIMERO: Que vista la convocatoria anunciada por Decreto de Alcaldia n.® ..........ccoeevvvinenns de fecha .....cccooevvviveicce, en

relacion con la convocatoria y bases de seleccion para la contratacién mediante el sistema de concurso-oposicién de cuatro plazas
de taquillero de las Piscinas municipales de El Casar (Guadalajara) y 2 Monitores Deportivos y 2 Monitores de Ocio y tiempo libre
durante la temporada de verano de 2025 conforme a las bases que se publican, deseo tomar parte en el proceso selectivo.

SEGUNDO. Que retno todas y cada una de las condiciones exigidas en las bases referidas a la fecha de expiracion del plazo de
presentacion de la instancia.

TERCERO. Que declaro conocer las bases generales de la convocatoria relativa a las pruebas de seleccion de las plazas de
Taquilleros, Monitores DEPORTIVO y Monitores de Ocio y Tiempo Libre para la temporada de verano de 2025.

Por todo ello, SOLICITA:
Que se admita esta solicitud para las pruebas de seleccién de personal referenciada.

DOCUMENTACION QUE SE DEBE ACOMPANAR (sefiala con una X PUESTO) segtin bases
Solicitud de participacion

TAQUILLEROS

MONITOR DEPORTIVO ( Certificado de delitos de naturaleza sexual actualizado.)

MONITOR DE OCIO Y LIBRE (Certificado de delitos de naturaleza sexual actualizado.)

Fotocopia del DNI/NIE (extranjeros: permiso de residencia y trabajo, segin los casos)

LI

OTRA DOCUMENTACION: curriculum vitae, documentacion acreditativa de los méritos alegados, certificado de vida
laboral, contratos de trabajo etc. Relacionar a continuacion lo que se presente:

1 4.
2. 5.
3. 6.

He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos aportados en la instancia y en la documentacion que la acompafia para la realizacion de
actuaciones administrativas. Informacion basica sobre proteccion de datos: Responsable AYUNTAMIENTO DE EL CASAR. lopd@ayuntamientoelcasar.es —
Finalidad: Tramitar procedimientos y actuaciones administrativas. — Legitimacion: Cumplimiento de una misién realizada en interés pablico o en el ejercicio de poderes
publicos otorgados a esta Entidad. Destinatarios: Se cederan datos, en su caso, a otras Administraciones Publicas y a los Encargados del Tratamiento de los Datos. No hay
prevision de transferencias a terceros paises. Derechos: Acceder, rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, tal y como se explica en la informacién adicional.
Informacién Adicional: Puede consultar la informacién adicional y detallada sobre Proteccién de Datos en la siguiente direccion http://elcasar.sedelectronica.es/privacy.

En El Casar, a de de 2025 Firma




AYUNTAMIENTO DE EL CASAR

(GUADALAJARA)

AUTORIZACION DE CESION DE DATOS
Si no se autoriza, deberd presentar la documentacion para baremar.

NOMBRE Y APELLIDOS: D.N.I,, N.L.E.. o Pasaporte
DOMICILIO EN: Calle, Plaza, Camino.... Ne: LETRA PUERTA  PLANTA | BLOQUE
MUNICIPIO PROVINCIA

CODIGO POSTAL PAIS

E-MAIL: TELEFONO:

a Ley 39/2015, de 1 de octubre, del Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, en su
articulo 28.2 establece: “Los interesados no estaran obligados a aportar documentos que hayan sido elaborados por
cualquier Administracion, con independencia de que la presentacién de los citados documentos tenga caracter
preceptivo o facultativo en el procedimiento de que se trate, siempre que el interesado haya expresado su
consentimiento a que sean consultados o recabados dichos documentos. Se presumira que la consulta u obtencion es
autorizada por los interesados salvo que conste en el procedimiento su oposicién expresa o la ley especial aplicable
requiera consentimiento expreso.”’

Mediante el presente documento otorgo mi consentimiento expreso al EXCMO. AYUNTAMIENTO DE EL
CASAR para obtener directamente, y/o por medios telematicos, los siguientes datos (Marcar lo que proceda):

|:| Consulta de Datos de Identidad
|:| Titulos universitarios Y No Universitarios.
|:| Consulta de inexistencia de delitos sexuales.

|:| Consulta de un periodo de la vida laboral de los Gltimos 5 afios.

Datos necesarios para la resolucion del procedimiento/tramite (poner lo que corresponda): Seleccion 4 Plazas
Taquilleros Piscinas Municipales, 2 monitores deportivos para Verano Deportivo 2025 y 2 monitores de ocio y
tiempo libre.

He sido informado de que esta Entidad va a tratar y guardar los datos aportados en la instancia y en la documentacién que la acompafia para la realizacion de actuaciones
administrativas. Informacion bésica sobre proteccion de datos: Responsable AYUNTAMIENTO DE EL CASAR. lopd@ayuntamientoelcasar.es — Finalidad: Tramitar procedimientos
y actuaciones administrativas. — Legitimacién: Cumplimiento de una misién realizada en interés publico o en el ejercicio de poderes pablicos otorgados a esta Entidad. Destinatarios:
Se cederan datos, en su caso, a otras Administraciones Publicas y a los Encargados del Tratamiento de los Datos. No hay prevision de transferencias a terceros paises. Derechos: Acceder,
rectificar y suprimir los datos, asi como otros derechos, tal y como se explica en la informacion adicional. Informacion Adicional: Puede consultar la informacién adicional y detallada
sobre Proteccién de Datos en la siguiente direccion http://elcasar.sedelectronica.es/privacy.

Firma

A través de este formulario ejerce usted su derecho de no tener que aportar datos en los tramites, que la Administracion
ya posee. El Ayuntamiento de El Casar, podra consultar en linea los datos para los que usted presta su consentimiento
y que son necesarios para la tramitacion de un procedimiento.

El consentimiento se otorga, exclusivamente, a los efectos del reconocimiento y control de dichos datos.
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