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ANEXO 1: SOLICITUD DE INSCRIPCION EN LA BOLSA DE EMPLEQ
TEMPORAL DE SOCORRISTAS-MONITORES DE ACTIVIDADES ACUATICAS

D/D?, )
provisto de D.N.I. , vecino de con
domicilio en Calle , N° y
teléfono de contacto________/ email:

Comparezco ante la Sra. Alcaldesa del Excmo. Ayuntamiento de Camufias y
EXPONGO:

Que enterado/a de la convocatoria y bases de procedimiento aprobado por Decreto
de Alcaldia del citado Ayuntamiento de fecha para la formacién de Bolsa de
SOCORRISTAS-MONITORES DE ACTIVIDADES ACUATICAS por el
procedimiento de Concurso.

Que cumpliendo la totalidad de los requisitos exigidos en las bases de la referida
convocatoria,

Solicito ser admitido/a en el proceso de seleccion, adjuntando la siguiente
documentacion (marcar qué documentacion se aporta):

Fotocopia del DNI, Pasaporte o NIE.

Fotocopia de la titulacion académica (Titulo ESO)

Fotocopia del Titulo de Socorrista Acuatico, debidamente actualizado y en vigor.
Fotocopias de otros titulos: (Magisterio Educacion Fisica, TAFAD, Grado
Ciencias de la Actividad Fisica, cursos, etc.)

O O O O
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Certificado de Servicios prestados en Administraciones Piiblicas.

Vida laboral, Certificado de empresa y contratos de trabajo que acrediten
servicios prestados en entidades o empresas privadas.

2 Declaracién Responsable de reunir la totalidad de los requisitos establecidos
en la presente convocatoria, (incluida en la presente instancia).

(8]

Declaro responsablemente: Que cumplo la totalidad de los requisitos exigidos en
las bases de la referida convocatoria. Igualmente declaro, que no estoy incurso/a en causa
de incapacidad o incompatibilidad para celebrar contrato laboral con el Ayuntamiento de
Camufias, asi como que no padezco enfermedad ni defecto fisico que impida el desarrollo
de las correspondientes funciones asignadas al puesto de trabajo en cuestiéon y cumplo la
totalidad de requisitos establecidos en la base segunda de la convocatoria.

Deber de informar a los interesados sobre proteccion de datos

| |He sido informado de que este Ayuntamiento va a tratar y guardar los datos aportados en la

instancia y en la documentacion que le acompafia para la tramitacion y gestion de expedientes

administrativos.

Responsable Ayuntamiento de Camufias.

Finalidad Principal Tramitacion, gestion de expedientes administrativos y
actuaciones administrativas derivadas de estos.

Legitimacion Cumplimiento de una mision realizada en interés publico o
en el ejercicio de poderes publicos otorgados a este
Ayuntamiento.

Destinatarios Los datos se cederan a otras Administraciones Publicas
dentro de la relacién laboral que pueda surgir. No hay
prevision de transferencias a terceros paises.

Derechos Tiene derecho a acceder, rectificar y suprimir los datos, asi
como cualesquiera otros derechos que les correspondan, tal y
como se explica en la informacién adicional

Informacién Adicional Puede consultar la informacion adicional y detallada sobre

proteccion de datos en la siguiente url www.camunas.es

Manifiesto mi sometimiento expreso al contenido integro de las bases de la
convocatoria.

En Camufias, a de junio de 2023.
EL/LA INTERESADO/A
FDO.

SRA. ALCALDESA DEL EXCMO. AYUNTAMIENTO DE CAMUNAS»



