
INSTANCIA PARA  PARTICIPAR EN PROCESO SELECTIVO - PROMOCIÓN PROFESIONAL (OEP 2024)
CONCURSO-OPOSICIÓN

I PROCESO SELECTIVO 

SOLICITUD PARA PLAZA DE ____________________________________________________________________________

CONVOCADO EN BOPZ Nº 82 de 10/04/2025

II DATOS PERSONALES

Apellidos ____________________________________________Nombre_________________________ DNI. ___________________

Domicilio ____________________________________________________________________________________C.P.____________

Teléfono 1_____________________ Teléfono 2______________________ Email _________________________________________

MEDIO PREFERENTE DE NOTIFICACIÓN:

           Medios electrónicos: notificación telemática 

           Notificación en el domicilio indicado

Si selecciona la opción de medios electrónicos, se utilizará este medio para cualquier comunicación o notificación relacionada con esta  

solicitud y las notificaciones se considerarán realizadas en debida forma y surtirán los efectos que correspondan, hasta que comunique 

de forma expresa que se practiquen las notificaciones a través del domicilio postal

III.- HAGO CONSTAR.- 

 Que desempeño actualmente la plaza de _____________________________________________________________

 Que se ha efectuado el abono de la cantidad correspondiente en concepto de “derechos de examen”,  acompañándose a 
la solicitud el resguardo acreditativo del citado abono.

 Que adjunto modelo de declaración de méritos, siendo éstos los únicos que serán valorados en la fase de concurso. 

 Condiciones de discapacidad

     NO reúno la condición de discapacidad 

     SÍ   reúno la condición de discapacidad con un grado de minusvalía de_______% 

- Se aporta certificado de discapacidad 
- Se solicita 

 adaptación de tiempo

 adaptación de medios

IV.-  DECLARA.- 

Que son ciertos todos y cada uno de los datos consignados en esta solicitud,
Que  reúne todos y cada uno de los requisitos exigidos en la presente Convocatoria.

V.-  SOLICITA.- 

Ser admitido/a  a las pruebas selectivas a que se refiere la presente instancia.

Zaragoza, ______ / __________________ / _________.
(Firma)

Le informamos que, en cumplimiento de la normativa de protección de datos personales, sus datos serán tratados por la Diputación Provincial de Zaragoza con la finalidad de  
gestionar el proceso de selección al que Vd. se presenta de acuerdo con las Bases del mismo
Los datos de nombre y apellidos,  y calificación parcial o final podrán ser expuestos para dar publicidad al proceso del concurso en el tablón de anuncios y página web de la  
Diputación de acuerdo con la normativa vigente
Vd.  puede ejercitar  sus derechos de acceso, portabilidad, supresión, limitación, rectificación y oposición en la forma legalmente establecida en la dirección electrónica  
rgpd@dpz.es y acceder a información adicional en nuestro sitio web http://www.dpz.es/politica-de-privacidad .
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