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BOLSA DE EMPLEO DE OPERARIO DE SERVICIOS MÚLTIPLES. 

INSTANCIA PARA PARTICIPAR EN LA CONVOCATORIA 

Primer Apellido Segundo Apellido 
 
 

 

Nombre DNI 
 
 

 

Domicilio Num. Esc.  Piso 
 
 

   

Población Provincia C.P. 
 
 

   

Teléfono  Correo electrónico para notificaciones 
 
 

 

Que enterado de la convocatoria para la formación de una bolsa de empleo 
de operario de servicios múltiples, DECLARA que los datos aportados son 
ciertos y que reúne todos los requisitos exigidos en las Bases. 

Que acompaña a esta solicitud las siguiente DOCUMENTACIÓN: 

 Fotocopia del DNI-NIE del solicitante. 
 Documentos acreditativos de los méritos y circunstancias alegados que 

deban ser valorados. 
 Certificado de vida laboral actualizado 
 Permiso de conducir 
 Relación detallada -Índice- de todos los documentos que se presenten 

junto con la solicitud. 
 

Por lo que, SOLICITA ser admitido/a en el proceso selectivo conforme a las 
Bases, que conoce y acepta íntegramente. 

En ………………………, a……..de……..de ……………. 

 

 

Firmado:  

 


