AYUNTAMIENTO DE EL CASAR

(GUADALAJARA)

ANEXO |

SOLICITUD PARTICIPACION EN PROCESO SELECTIVO PARA LA CONSTITUCION DE UNA
BOLSA DE TRABAJO DE CUIDADORESI/IAS PROFESIONALES EN EL MARCO DEL PLAN
CORRESPONSABLES 2026 EN EL AYUNTAMIENTO DE EL CASAR

A) DATOS PERSONALES DEL SOLICITANTE

NOMBRE Y APELLIDOS:

DNI/ NIE

DOMICILIO A EFECTOS DE NOTIFICACIONES:

C.P. POBLACION

PROVINCIA

FECHA DE NACIMIENTO

TELEFONO

EMAIL:

Minusvalia (grado):

1°.- El abajo firmante SOLICITA ser admitido en el proceso de seleccion a que se refiere la presente

instancia.

2°.- Que presenta la documentacion complementaria conforme a las bases de la convocatoria:

e Fotocopia DNI o NIE

e Declaracion responsable de que el/la aspirante cumple los requisitos generales y especificos
expresados en la convocatoria, asi como de los datos aportados en el Curriculum Vitae son
ciertos. Para ello debera utilizarse el Anexo Il, adjunto a las presentes bases.

e Certificado negativo del Registro Central de delincuentes sexuales, de acuerdo con lo previsto en
la Ley 26/2015, de 28 de julio, de modificacién del sistema de Protecciéon a la Infancia y la

Adolescencia.

e Certificado negativo de antecedentes penales relacionados con delitos contra la Infancia

e Curriculum Vitae

3°.- Que la persona abajo firmante autoriza al Ayuntamiento de El Casar, a comprobar y verificar la
informacidn aportada sobre los aspectos que se consideren necesarios por la Comision de Seleccion
relacionados con la convocatoria y acepta integramente el contenido de las presentes bases.

En El Casar, a

de de 2026

Al Sr. Alcalde-Presidente del Excmo. Ayuntamiento de El Casar

S COMESPONSIBLES 3¢ s

Firma
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CASTILLA-LA MANCHA




AYUNTAMIENTO DE EL CASAR
(GUADALAJARA)

ANEXO Il. DECLARACION JURADA

D/D?2 , con DNI , con

domicilio a efectos de notificaciones en calle

municipio , provincia de

Cdédigo  postal , teléfono Y

Email:

DECLARA, bajo juramento, a efectos de su contratacion, que no ha sido separado mediante expediente
disciplinario del servicio de cualquiera de las Administraciones Publicas o de los 6rganos
constitucionales o estatutarios de las Comunidades Auténomas, no hallarse en inhabilitacion absoluta,
ni hallarse en inhabilitacion para el ejercicio de las funciones propias del cuerpo, escala o categoria
objeto de la convocatoria mediante sentencia firme o por haber sido despedido disciplinariamente de
conformidad con lo previsto en el art. 96.1.b del RDLEG 5/2015, de 30 de octubre, por el que se
aprueba el Texto Refundido de la Ley del Estatuto Basico del Empleado Publico.

DECLARA no estar incurso en causa de incompatibilidad de las establecidas en la Ley 53/84, de 26 de
diciembre, de Incompatibilidades del Personal al Servicio de las Administraciones Publicas.

Asi mismo, DECLARA que posee capacidad funcional para el desempefo de las tareas, asi como que
no padece enfermedad o defecto fisico o psiquico que impida el desempefio de las correspondientes
funciones y que cumple todos los requisitos exigidos en la presente convocatoria.

Todo ello en relacion, al proceso de seleccion de cuidador/a profesional en el Ayuntamiento de El
Casar, en el marco del Plan Corresponsables.

En El Casar, a de de 2026.
FIRMA
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