FUNDACIO
AUDITORI PALAU DE CONGRESSOS
GIRONA

<

SOL-LICITUD D'ADMISSIO A CONVOCATORIES DE SELECCIO DE PERSONAL

Dades de la persona sol-licitant

Nom: Cognoms:

| |
NIF:
| |

Adreca electronica:

Teléfon mobil: Teléfon fix:

Vull rebre notificacions O Si
electroniques:
O No

NUmero d'expedient de la convocatoria: Denominacié de la plaga que es convoca:

La personainteressada
DEMANA: Ser admesa a la convocatoria a que es refereix aquesta sol-licitud.

DECLARA:

|:| Que coneix i accepta les bases d'aguesta convocatoria.

|:| Que reuneix totes i cadascuna de les condicions exigides per treballar en entitats del sector public.
|:| Que son certes totes i cadascuna de les dades que s'hi consignen.

[ ] Que consenteix al tractament de les dades de caracter personal que s6n necessaries per prendre part
en la convocatoria i per la resta de la tramitacié del procés selectiu.

Signhatura de la persona sol-licitant

* Aquesta sol-licitud es podra presentar per la seu electronica de I'Ajuntament de Girona, com a instancia geneérica, fent
constar que va dirigida a la FAPCG.

Tel: 872 080 709 - Passeig de la Devesa num. 35, 17001, Girona - administracio@auditorigirona.org



	fc-int01-generateAppearances: 
	DECLARA: _3_4hVhZ3PslDZktmPn1ap64g: Off
	DECLARA: _2_4hVhZ3PslDZktmPn1ap64g: Off
	DECLARA: _1_4hVhZ3PslDZktmPn1ap64g: Off
	DECLARA: _0_4hVhZ3PslDZktmPn1ap64g: Off
	Denominació de la plaça que es_Ja0o4JyRrb7E0J5vcM0TbQ: 
	Indicar número d_expedient de _O3CpN4kmgFUVAP0RS03b*Q: 
	Vull rebre notificacions elect_XG0NoT0Xsuo7asyuj8S*XA: Off
	Telèfon fix:_E3wuTZUm1OqtsDC-fCFLmA: 
	Telèfon mòbil:_TvBPgCA1hQ90BV51kx9vgA: 
	Adreça electrònica:_iw1qzsdvV2iEg-xYRsGnMA: 
	NIF:_j6oAElLRoGQYGsj5XfMKIQ: 
	Cognoms:_p730dxLJHJYyrDDTIE*6NQ: 
	Nom:_gM6TWxg4ToSRIh2DZtMRfg: 


