gag LaPobla
L de Vallbona
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SOL.LICITUD BORSA DE TREBALL AGENTS POLICIA LOCAL

A. INTERESSAT (*)

Nom DNI-NIF

Cognoms

Carrer Nam. Pis Porta
BUstia | Apartat de correus |
Urbanitzacio | | Poblacié |

CcP Provincia | | Teléfon |

Fax Mail

Lloc de naixement Data de naixement

(*) Si la persona sol-licitant no és la interessada, caldra emplenar aquest apartat

Nom | DNI-NIF |

Cognoms | Teléfon |
B. DOMICILI A EFECTE DE NOTIFICACIONS

Carrer | Nam. | | Pis | | Porta
Urbanitzaci6 | Poblacio

CP | | Provincia | | Teléfon |

C. EXPOSE

Havent-se publicat al BOP nim. 142 de data 26 de juliol de 2021 la convocatoria del procediment per formar

una borsa de treball d’agents de policia local

D. DECLARE SOTA LA MEUA RESPONSABILITAT

- Que complisc, a data de finalitzacié del termini de presentacié d’instancies, tots i cadascun dels
requisits exigits en les bases de la convocatoria i em compromet en cas de ser proposat o proposta, a
presentar la documentacié acreditativa, aixi com a prestar jurament o promesa d’acord amb la
legislaci6 vigent.

- 1 que no he sigut separat del servei de cap administracié publica mitjangant expedient disciplinari.

E. SOL-LICITE:

- L’admissio a les proves selectives convocades per a la formacié d’'una borsa de treball d’agents policia
local.

- Larealitzacio dels examens en[ ] valencia, []castella
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F. DOCUMENTACIO QUE CAL ACOMPANYAR

Justificant pagament taxa (30€)

Copia DNI

Titulacié requerida segons

la base segona de la convocatoria

Permis de conducci6 de le

s calsses Bi A2

Certificat medic oficial original o copia compulsada conforme base tercera convocatoria

En cas de sol-licitar exempci6 de realitzacié de proves fisiques, aportar acreditacié conforme base tercera convocatoria

proves psicotécniques a
convocatoria

En cas de sol-licitar exempcié de realitzaciéo de proves psicotécniques, certificat acreditatiu d’haver superat els exercicis o

ptitudinals i de personalitat en un municipi de la Comunitat Valenciana conforme base tercera

La Pobla de Vallbona, de de 2021

G. AUTORITZACIO PER A OBTENIR INFORMACIO O DOCUMENTACIO CEDIDA PER ALTRES
ADMINISTRACIONS O ORGANISMES PUBLICS

Les persones que signen aquest escrit autoritzen I'Ajuntament de la Pobla de Vallbona a obtenir la informacio

estrictament necessaria per

a comprovar la concurréncia dels criteris i requisits necessaris per a tramitar la sol-licitud

de selecci6 i possible nomenament del personal seleccionat.

La informacié necessaria sera la que consta en les bases de dades de:

La Direccio general de Policia del Ministeri de I'Interior (DGP)

El Ministeri d'Educacié i cultura (MEC)

XX |

El Registre Civil del Ministeri de Justicia

La informacié obtinguda mitj

ancant aguest consentiment explicit s'utilitzara tnicament en I'expedient administratiu que

es tramitara a partir d'aquesta sol-licitud, i en qualsevol cas I'Ajuntament esta subjecte a les disposicions de la Llei

3/2018, de 5 de desembre,
normativa basica que s'apliq

Sol-licitant

de proteccié de dades de caracter personal i garantia dels drets digitals, i a la restant
ue quan es resolga.

Cognom i nom

NIF

Sighatura
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(*)L’Ajuntament de la Pobla de Vallbona tractara les dades facilitades per vosté, en qualitat de Responsable de Tractament, amb
la finalitat de gestionar la sol-licitud manifestada en aquest document, dins del procediment administratiu corresponent.

La base juridica de legitimacio per al tractament de les dade s personals radica en I'exercici dels poders publics o competéncies
conferits o, si escau, la necessitat de compliment d’'una missié realitzada en interés public.

Les dades es conservaran durant el termini de temps que estiga vigent I'expedient administratiu o, si escau, pel temps de resolucié
d'un procediment contenciés administratiu derivat. No obstant aix0, les dades podran ser conservades, si escau, amb fins
d’investigacio cientifica i historica o fins estadistics.

Les dades no se cediran a tercers, excepte que es comuniquen a les entitats publiques o privades, a les quals siga necessari 0
obligatori cedir-les per a poder gestionar-ne la sol-licitud, en els suposits previstos segons la Llei.

Vosté podra exercitar els drets d’Accés, Rectificacid, Supressid, Limitacié o, si escau, Oposicié. A aquests efectes, haura de
presentar un escrit en el registre d’entrada de I'Ajuntament (Av. Colom 93, 46185 La Pobla de Vallbona, Valéncia) o, si escau, al
nostre delegat de Proteccié de dades dpd@lapobladevallbona.es.

En I'escrit caldra especificar quins d’aquests drets sol-licita que siga satisfet i, al seu torn, hi caldra mostrar o, en cas d’enviament
postal, acompanyar-hi la fotocopia del DNI o document identificatiu equivalent. En cas d’actuar mitjangant representant, legal o
voluntari, s’hi haura d’aportar també el document que n’acredite la representacid i el document identificatiu corresponent.

Per tant, en cas de considerar vulnerat el seu dret a la proteccié de dades personals, podra interposar una reclamacié davant
I’Agéncia Espanyola de Proteccio de Dades (www.agpd.es).
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