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Concello de Xinzo de Limia

ANEXO Ianean
	ANEXO I 
	
	
	
	
	 
	 


D./Dona
,
con
DNI...........……………….,domicilio en ……………………………………………..…., email ………………  ANEXO I………………….…..e teléfono n°                 ,
EXPOÑO:
1. Que tiven coñecemento da convocatoria feita polo Concello de Xinzo de Limia mediante Decreto de data 16/06/2021 para cubrir mediante contrato de obra e servizos, polo sistema de concurso, o posto de oficial de primeira condutor de motobomba por un prazo de tres meses.
2. Que reúno os requisitos previstos nas bases da convocatoria, que declaro coñecer.
3. Que achego coa presente instancia a seguinte documentación:
.-  Copia compulsada do DNI ou documento que proceda no caso dos extranxeiros.
.- Certificado médico.
.- Copia compulsada da titulación esixida 
.- Copia compulsada do permiso de conducir esixido
.- Acreditación documental xustificativa dos méritos alegados.
Por todo o exposto, SOLICITO que se teña por presentada a presente instancia xunto cos documentos que a acompañan e sexa admitido no proceso selectivo convocado.
Xinzo de Limia,
de
de 2021
(Asinado polo/a interesado/a)
	  ANEXO II
	
	
	
	
	 
	 


DECLARACIÒN DE VERACIDADE
D/Dª ______________________________________________, con D.N.I. nº ___________________e enderezo en ____________________________________________do Concello de ___________________________________, perante á Alcaldesa-Presidenta do Concello de Xinzo de Limia para participar na convocatoria efectuada mediante Decreto de data 16/06/2021 para cubrir mediante contrato de obra y servizo, polo sistema de concurso,  o posto de oficial de primeira condutor de motobomba por un prazo de tres meses.
D E C L A R O :

I.- Que non estou separado/a do servizo de ningunha Administración Pública en virtude de expediente disciplinar, nin inhabilitado/a por sentenza firme para o exercicio de funcións públicas.

II.- Que non padezo enfermidade, nin estou afectado/a por limitación física ou psíquica que sexa incompatíbel co desenvolvemento do traballo ao que opto.
III.- Que coa sinatura desta declaración doume por enterado/a que o falseamento de calquera dos seus apartados implica nulidade do posible chamamento ao traballo ou eventual contratación.
Xinzo de Limia, a _____ de _____________ de_________
Asdº. _____________________________
Concello de Xinzo de Limia
C/ Curros Enriquez, 15, Xinzo de Limia. 32630 (Ourense). Tfno. 988550111. Fax: 988550112
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