
MODELO DE INSTANCIA -  MODEL D’INSTÀNCIA 

Nombre y Apellidos 
Nom i Cognoms 
D.N.I o docum.equival.
D.N.I o docum.equival.

Teléfono 
Telèfon 

En representación de 
En representació de 

C.I.F.
C.I.F.

Domicilio 
Adreça 
Municipio 
Municipi 

Código  Postal 
Codi Postal 

Correo electrónico 
Correu electrònic 

EXPONE   /   EXPOSA 

Que reúno todas y cada una de las condiciones que se exigen en las bases de la bolsa de empleo para 
cubrir puestos de trabajo de Administrativo, referidas a la fecha en que finaliza el plazo de presentación de 
instancias.  
Declara no haber sido separado mediante expediente disciplinario de cualquiera de las Administraciones 
Públicas o de los órganos constitucionales o estatutarios de las Comunidades Autónomas, ni hallarse en 
inhabilitación penal para el ejercicio de funciones públicas 
Que reunisc totes i cada una de les condicions que s'exigixen en les bases de la borsa de empleo per 
cobrir llocs de treball administratiu , referides a la data en què finalitza el termini de presentació 
d'instàncies. 
Declara no haver estat separat per expedient disciplinari de qualsevol de les administracions públiques o 
dels òrgans constitucionals o estatutaris de les comunitats autònomes, ni es troba en penal desqualificació 
de l'exercici de les funcions Públic 

SOLICITA   /  SOL.LICITA 

Tomar parte en la selección para la provisión de la bolsa de empleo para cubrir puestos de trabajo de 
Administrativo, y para ello aporta la documentación que se requiere en las bases:  
Prendre part en la selecció per a la provisió de la borsa de empleo per cobrir llocs de treball administratiu, 
i per a això aporta la documentació que es requerix en les bases: 

- DNI, pasaporte o tarjeta de residencia.
DNI, passaport o targeta de residencia.

- Titulacion académica solicitada, incluyendo el formulario de autobaremación/Titulació académica
sol·licitada, incloent el formulari d'autobaremació i els justificants de mèrits numerats,, que
figuren en el sobre adjunt.

- Justificante de ingreso de la tasa/Justificant de pagament de la tasa.

Mediante  la firma de esta instancia el interesado/a presta su consentimiento expreso para  que el Ayuntamiento de Burjassot lleve a 
cabo las consultas o verificaciones oportunas por medios electrónicos en el Sistema de Verificación de Identidad y Residencia de la 
Administración General del Estado,  asimismo manifiesta su  consentimiento que los datos personales aportados en la solicitud y 
contenidos en la documentación que en su caso la acompañe sean tratados por el Ayuntamiento de Burjassot con la finalidad del 
proceso  selectivo. 

 Per mitjà de la firma d'esta instància l'interesado/a presta el seu consentiment expresse perquè l'Ajuntament de Burjassot duga a terme 
les consultes o verificacions oportunes per mitjans electrònics en el Sistema de Verificació d'Identitat i Residència de l'Administració 
General de l'Estat, així mateix manifesta el seu consentiment que les seues dades personals aportats en la sol·licitud i continguts en la 
documentació que si és el cas l'acompanye siguen tractats per l'Ajuntament de Burjassot amb la finalitat del procés selectiu. 

Burjassot, a_____________________________ 

Fdo____________________________________ 
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