DOCUMENTACIÓ NECESSÀRIA PER AL NOMENAMENT COM A FUNCIONARIS/ES DELS APROVATS/ DES EN ELS DIFERENTS PROCESSOS

( Cal aportar, únicament, els documents que no s’hagin presentat amb la sol·.licitud)

El/la______________________________________________________   sotasignant _____________________________________________________________________

Amb DNI núm.__________________, que figuro en la proposta del Tribunal qualificador del Concurs-oposició ________________________________________-________________________________________________________ , d'acord amb el que s'estableix a les bases que regeixen l'esmentada convocatòria, presento la documentació necessària per al meu nomenament:

 FORMCHECKBOX 
 
Fotocòpia compulsada del document nacional d’identitat o, en el cas de no ser espanyol, del document oficial equivalent.

 FORMCHECKBOX 
 
Fotocòpia compulsada del títol acadèmic exigit

 FORMCHECKBOX 
 
Declaració de no estar inhabilitat/da, mitjançant sentència ferma, per a l'exercici de les funcions públiques ni haver estat separat, per resolució ferma d'expedient disciplinari, del servei de cap administració pública.

 FORMCHECKBOX 
 
Certificat mèdic oficial que acrediti que no pateixo cap malaltia ni cap                        disminució física o psíquica que impedeixi el desenvolupament de les funcions assignades al lloc de treball.

Igualment acompanyo:

 FORMCHECKBOX 
Declaració de no estar inclòs en cap dels supòsits d’incompatibilitat que preveu la legislació vigent

Lleida,

(signatura)

