SOLICITUDDE ADMISION A PRUEBAS SELECTIVAS PARAINGRESOEN ELCUERPO DEPOLICIA LOCAL DEL
AYUNTAMIENTO DE ASTORGA

CONVOCATORIA
Fechapublicaciénconvocatoria(BOCyL)
Dia Mes Ano
DATOS DEL SOLICITANTE
DNI PrimerApellido: SegundoApellido: Nombre:
Fechadenacimiento: Provincia: Municipio/ Localidad: C.P.:
Tipode via: Nombrede via: Nam.: Portal: Escalera: Piso: Puerta:
Teléfonofijo: Teléfonomovil: Fax: CorreoElectronico:
TITULACION
Titulacion Centrodeexpedicion

RELACIONDE DOCUMENTOSQUESE ACOMPANAN(BASE TERCERAS3.5)Sefalelo queprocedaenel recuadrocorrespondiente

[m] CopiadelDNIsalvoque autoricealaAdministracionacomprobardichosdatos[Verapartado3.5.1.a)delaBaseTercera]
[m] Copiapermisosde conducir:

OA-2 OB
(| Relaciondemeéritos conformealaBaseTercera 3.5.1 d).

ElinteresadoDECLARAresponsablemente:

.Quelosdatosconsignadosenestasolicitudsonciertos,asicomoenladocumentaciénadjunta,yquereinelascondicionesexigidasenlaconvoca

toria,
comprometiéndoseaprobardocumentalmentetodoslosdatosconsignados.Demaneraespecialdeclarareunirlascondicionesfisicasysanitar
ias necesariasysuficientesparalarealizaciondelosejerciciosfisicosespecificados
enlaBasedecimocuartadelaconvocatoria,alosquesesomete voluntariamenteybajo suexclusivaresponsabilidad.

OAUTORIZAparaqueel Ayuntamientode Astorgaobtengadirectamentey/opormediostelematicosmediantelatransmisionde
datosentrela

mismaodistintasAdministraciones,lainformaciénnecesariaparalacomprobaciondetodosaquellosdatosquepuedanserobjetodecomproba
cion electrénicaonoelectronica(DNI).[Verapartado3.5.1.a)delaBaseTercera]

CINOAUTORIZA,encuyocasodeberapresentardicha documentacion.[Verapartado3.5.1.a)delaBaseTercera]

El firmante solicita:

Seradmitidoa laspruebasselectivasparael ingresoenelCuerpodePoliciaLocaldelAyuntamientode Astorga

23 TR - IR « - SOOI « -J/A0 ) |

(firmadelsolicitante)

Deconformidadconloestablecido enel articulo5delaLeyOrganica15/1999,de 13dediciembre,deProtecciondeDatosdeCaracterPersonal,seinformaquelos
datosde  caracterpersonalcontenidosenesteimpresoseranincorporadosaunficheroparasutratamientoautomatizado,ycuyoresponsableeselAyuntamientode
Astorga. Asimismo,seinforma quepuedeejercer el derechodeacceso, rectificacion,cancelacion
yoposicionprevistosporlacitadal eyysuReglamento,mediante escritodirigidoal Ayuntamientode Astorgaplaza Espaiia s/n,cddigopostal24700.

Sr. AlcaldePresidentedel Ayuntamiento de Astorga -




