
MODELO DE INSTANCIA: SOLICITUD PARA TOMAR PARTE EN EL PROCESO SELECTIVO PARA UNA 
PLAZA DE _________________________________ POR EL PROCEDIMIENTO DE CONCURSO EN RÉGIMEN 
DE FUNCIONARIO DE CARRERA (PROCESO DE ESTABILIZACIÓN DE EMPLEO TEMPORAL) 

DATOS INTERESADO 
NOMBRE APELLIDOS 
DNI TELÉFONO 
DOMICILIO NOTIFICACIONES 
MUNICIPIO CP 
CORREO ELECTRÓNICO 

DATOS REPRESENTANTE 
NOMBRE APELLIDOS 
DNI TELÉFONO 
DOMICILIO NOTIFICACIONES 
MUNICIPIO CP 
CORREO ELECTRÓNICO 

DATOS A EFECTOS DE NOTIFICACIONES 
INDICAR EL MEDIO DE NOTIFICACIÓN PREFERENTE: 

NOTIFICACIÓN ELECTRÓNICA 

NOTIFICACIÓN POSTAL  

OBJETO DE LA SOLICITUD 

Que habiendo sido convocadas pruebas selectivas para la selección   de   UNA   PLAZA   DE 
_____________________________________________ POR  EL  PROCEDIMIENTO  DE   
CONCURSO   EN   RÉGIMEN   DE   FUNCIONARIO  DE CARRERA, 

DECLARA BAJO SU RESPONSABILIDAD 

Que reúne todas y cada una de las condiciones exigidas en las bases específicas de 
cada convocatoria, referidas siempre a la fecha de expiración del plazo de presentación de 
instancias. 

Que consiento al tratamiento de los datos de carácter personal recogidos en esta solicitud, a 
su incorporación al correspondiente fichero de datos de carácter personal y a su 
publicación en Boletines Oficiales, tablones de anuncios, sede electrónica y, en general, en 
cualquier medio que se utilice para la comunicación de los resultados parciales o definitivos 
del proceso selectivo y para la correcta preparación y ejecución de los trámites 
correspondientes a dicho proceso.  



DOCUMENTACIÓN QUE SE APORTA 

Fotocopia del Documento Nacional de Identidad  

Fotocopia simple de la titulación académica oficial requerida en la convocatoria. 

Anexo de autobaremación 

Fotocopia de los méritos relacionados y acreditación de la experiencia profesional
 relacionada en el anexo de autobaremación. 

SOLICITA: 

Tenga por presentada la presente solicitud dentro del plazo concedido al efecto y sea admitido para 
tomar parte en las pruebas selectivas para el acceso a UNA PLAZA DE 
__________________________________POR EL PROCEDIMIENTO DE CONCURSO 
EN RÉGIMEN FUNCIONARIO DE CARRERA.  

Firmado 

La Mancomunidad de Servicios del Valle Norte del Lozoya, con C.I.F. número P2800074C, teléfono 674381277 y correo electrónico info@sierranorte.madrid, 
en base a la Ley 7/1985, de 2 de abril, reguladora de las bases de régimen local, trata la información que nos facilita con la finalidad de gestionar los distintos 
procedimientos que lleva a cabo la mancomunidad en el desarrollo de sus competencias legalmente atribuidas. Los datos proporcionados se conservarán mientras 
se mantenga la relación con la mancomunidad o durante los años necesarios para cumplir con las obligaciones legales. Los datos no se cederán a terceros 
salvo en los casos en los que exista una obligación legal o nos preste su consentimiento. Usted tiene derecho a ejercer los derechos de acceso, oposición, 
rectificación, limitación; en los casos previstos en la normativa y supresión, cuando los datos no sean necesarios. Puede ejercer los citados derechos a través del 
servicio de ventanilla única o dirigiéndose a la propia Mancomunidad, identificándose correctamente e indicando que derecho desea solicitar. Para cualquier 
consulta, comentario o solicitud relativa a nuestra Política de Protección de Datos, puede dirigirse al Delegado de Protección de Datos, 
escribiendo un correo electrónico a consultoria@ecomputer.es. 
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