Concello de Campo Lameiro

ANEXO |
A CUBRIR POLA ADMINISTRACION
PROCESO SELECTIVO. PLAN DE OBRAS 611/2022
E SERVIZOS MUNICIPAIS (PLAN
CONCELLOS) 2023 Modelo Data
DATOS DO SOLICITANTE
Nome e apelidos DNI
Enderezo
Cadigo postal Emalil
Teléfono Mabil Fax
Posto Réxime laboral
Temporal
EXPON:
Que convocado pola Oficina de emprego de Pontevedra-Bisbarra para a convocatoria de probas
selectivas para a contratacion laboral temporal de .......ccccceeeeeviviicninnnen. (Bases de seleccion para a

contratacion de traballadores a través do plan concellos da Deputacién de Pontevedra 2023, lifia 3:
emprego para a conservacion e o funcionamento de bens e servizos municipais)

E DECLARO:

1.- Que cofiezo o contido das Bases Reguladoras da Convocatoria e que cumpro todos e cada un dos
requisitos esixidos nas mesmas.

2.- Que son desempregado/a inscrito/a no Servizo Publico de Emprego de Galicia como demandante
non ocupado/a, e estou dispofiible para o emprego na data en que finalice o prazo de presentacion
de instancias.

3.- Que non me atopo incurso/a en ningunha causa de incompatibilidade ou incapacidade que
determine a lexislacién vixente, e que non fun separado/a mediante expediente disciplinario do
servizo de calquera das administraciéns publicas ou dos érganos constitucionais ou estatutarios das
comunidades auténomas, e que non me atopo inhabilitado/a para o exercicio das funciéns publicas,
e que non fun condenado/a por delito doloso.

4.- Que posuo a capacidade funcional para o desempefio das tarefas do posto ao que aspiro.

5.- Que a documentacion presentada correspondese fielmente cés seus respectivos orixinais.

DOCUMENTACION QUE SE PRESENTA XUNTO COA SOLICITUDE: (marcar cun X)
[] Carta de presentacién da Oficina de Emprego

] Fotocopia do D.N.1.

[] Tarxeta de inscricion como demandante de emprego.

[ ] Declaracién xurada do nivel de rendas (Anexo 1)

Concello de Campo Lameiro
Praza da Provincia de Pontevedra, 1, Campo Lameiro. 36110 (Pontevedra). Tfno. 986752034. Fax: 986 75 20 84



Concello de Campo Lameiro

[] Declaracién xurada das responsabilidades familiares (Anexo I11)

[ Libro de familia

[] Declaracién xurada acreditativa dos criterios sociais e persoais (Anexo [V)
] Certificado de discapacidade

[] Sentencia firme de vitimas de violencia de xénero, e/ou orde de proteccién. xénero e/ou informe
dos Servizos Sociais e/ou CIM, de ser o caso

[] Documentacién acreditativa da experiencia profesional (Vida Laboral e contratos ou certificado de
empresa ).

En conclusion ao exposto,
SOLICITO

Que sexa admitida esta solicitude para as probas de selecciéon de persoal referenciada e declaro
baixo a mifia responsabilidade ser certos os datos que se consignan

En Campo Lameiro, a ..... (o [T de 2023
O solicitante,
Asdo.:

ALCALDE DO CONCELLO DE CAMPO LAMEIRO

De conformidade coa coa Lei Orgéanica 3/2018, de Proteccién de Datos de Caracter Persoal, esta Administracion inférmalle que
os datos de caracter persoal que se obtefian da suUa solicitude seran incorporados e tratados de forma segura e confidencial
nos correspondentes ficheiros. A recollida e tratamento dos datos ten como fin o exercicio, por parte desta Administracion, das
funciéns e competencias atribuidas legalmente, incluidas as relativas & comunicacion, notificacién e calquera outra actuacion
que se derive das relacions xuridico-administrativas levadas a cabo nesta Administracion e das que vostede sexa titular; asi
como a formacion e mantemento dos propios ficheiros. Se o desexa, pode acceder aos datos facilitados, asi como solicitar, de
ser o caso, a rectificacion, oposicién ou cancelacioén, dirixindo comunicacién escrita a esta Administracion: Praza da Provincia
de Pontevedra, 1, 36110, Campo Lameiro, (Pontevedra).
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ANEXO II. DECLARACION XURADA
NOME E APELIDOS:
DNI:
ENDEREZO:
TELEFONO:..

DECLARA:

Que na seguinte taboa constan todos os membros da unidade de convivencia do/a aspirante, empadroados/as no Concello de Campo Lameiro na suUa residencia, facendo constar a
totalidade de ingresos de calquera tipo obtidos por cada un deles, no mes de novembro de 2022 e aceptando que no caso de non cumprimentar esta tdboa non podera recibir
ningunha puntuacion polo criterio de nivel de rendas e /ou cargas familiares recollidas nas bases

INTEGRANTES DA UNIDADE DE CONVIVENCIA (INCLUINDO O/A CANDIDATO/A)

NOME E APELIDOS DNI DATA DE NACEMENTO PARENTESCO INGRESOS

DATA:

ASINADO:




Concello de Campo Lameiro

ANEXO Il

DATOS DO SOLICITANTE
Nome e apelidos NIF

DECLARO BAIXO A MINA RESPONSABILIDADE

Que tefio a0 meu cargo as seguintes persoas que non perciben ningln tipo de ingreso

NOME APELIDOS PARENTESCO DNI DATA DE
NACEMENTO

2. Que, mediante a sinatura desta declaracién xurada, autorizo ao Tribunal a solicitar, no seu caso
calquera documentacién que considere oportuna para acreditar e/ou validar os datos contidos nela.

3. Que mediante a sinatura deste documento me responsabilizo da veracidade de todos os datos que
recolle e asumo as posibles consecuencias derivadas da falsidade e/ou ocultacién de informacién

Visto estes antecedentes, e polo que SOLICITO:

Que se tefia por presentada esta declaracién xurada como documentacion obrigatoria do proceso
selectivo.

En Campo Lameiro, a ..... de ............. de 2023
O solicitante,

Asdo.:
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ANEXO IV

DATOS DO SOLICITANTE
Nome e apelidos NIF

DECLARO BAIXO A MINA RESPONSABILIDADE

1. Que son victima de violencia de xénero: Si 0 Non O

2. Que tefio anos de idade. Data de nacemento:

3. Que tefio recofiecida unha discapacidade igual ou superior 0 33% : Si O Non O

4. Que son familia monoparental: Si o Non O

5. Que o niumero de membros da mifia unidade de convivencia é de: persoas.

6. Que os ingresos da mifia unidade de convivencia son:

7. Que de existir algunha circunstancia especifica de importancia para a valoracién dos criterios
sociais dentro deste proceso selectivo, comunicareino ao Tribunal de forma inmediata, achegando un
escrito e/ou informe elaborado polos organismos competentes nesta area.

8. Que, mediante a sinatura desta declaracion xurada, autorizo ao Tribunal a solicitar, no seu caso
calquera documentacion que considere oportuna para acreditar e/ou validar os datos contidos nela.

9. Que mediante a sinatura deste documento me responsabilizo da veracidade de todos os datos que
recolle e asumo as posibles consecuencias derivadas da falsidade e/ou ocultacion de informacion

Visto estes antecedentes, e polo que SOLICITO:

Que se tefla por presentada esta declaracion xurada como documentacion obrigatoria do proceso
selectivo.

En Campo Lameiro, a .....de ............. de 2023

O solicitante,

Asdo.:
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