
 

 

D./Dña. ................................................................................................................................................ 

Edad ............  Natural de .................................................................................................................... 

Residente en ....................................................................................................................................... 

Domicilio .............................................................................................................................................. 

…………………………………….D.N.I./N.I.E./Pasaporte nº ................................................................ 

Tfno.Fijo................................Tfno. Móvil………….………....Correo-electrónico………………………. 

 

EXPONE: 

 

 Que teniendo conocimiento de la convocatoria de pruebas de selección para la creación de 

un bolsa de trabajo de la categoría profesional de Auxiliar del SAD Ordinario (antes Auxiliar SAD) 

y Auxiliar del SAD Extraordinario (antes Auxiliar SAUD) en el Consorcio de Servicios Sociales y 

estando dentro del plazo de presentación de instancias. 

 

MANIFIESTA: 

 

- Que le interesa participar en el procedimiento de selección para las bolsas de 

trabajo de: 

  AUXILIAR SAD ORDINARIO.  

  AUXILIAR SAD EXTRAORDINARIO.  

 

- Que reúne las condiciones exigidas en las bases de la convocatoria 

- Adjunta la documentacion exigida, en su caso, en las bases de la convocatoria. 

 

Y en consecuencia 

 

SOLICITA: 

 

 a usted ser admitido a las pruebas de selección para dicha Bolsa de Trabajo  

 

........................................, a ........ de ........................................ de 200…. 

 

(Firma) 

 

SR/A. ALCALDE/SA-PRESIDENTE/A DEL EXCMO. AYTO DE JORQUERA 


