
ANEXO III 

CONVOCATORIA PARA LA CONSTITUCIÓN DE LISTAS DE ASPIRANTES A LA 
CONTRATACIÓN TEMPORAL DE PLAZAS DE EDUCADOR/A SOCIAL (NIVEL B) CON 
DESTINO A LA MANCOMUNIDAD DE SERVICIOS SOCIALES DE BASE DE LA ZONA DE 
OLITE. 
 
Nombre y apellidos   
DNI   
Domicilio  
C.Postal – Población  
Teléfono fijo   
Teléfono móvil   

 
Comparece y como mejor proceda dice: 
 

 Que SOLICITA ser admitido/a a las pruebas previstas en el condicionado para la constitución de listas de 
contratación para cubrir de forma temporal plazas de Educador/a Social (Nivel B), cuyas bases declara conocer y 
acepta expresamente, reuniendo todas y cada una de las condiciones exigidas en el mismo referidas al plazo señalado 
para la presentación de instancias. 
 

 Que posee la capacidad física y psíquica necesaria para el ejercicio de las correspondientes funciones. 
 

 Que no se halla inhabilitado/a ni suspendido/a para el ejercicio de las funciones públicas y no haber sido separado/a 
del servicio de cualquier Administración Pública. 
 

 Que está en posesión de la titulación exigida en la convocatoria. 
 

 Que reúne todos y cada una de las condiciones exigidas, referidas a la fecha de expiración del plazo señalado para 
la presentación de instancias. 
 

 Que padece discapacidad, por lo que solicita la siguiente adaptación: 
 
- Documentos aportados: 
 
    Copia de la carta enviada por el Servicio Navarro de Empleo por la que se informa de la celebración de la 

presente convocatoria o Tarjeta de demandante de empleo o de solicitud de mejora de empleo (quienes no 
dispongan de carta enviada por el Servicio Navarro de Empleo y cumplan el resto de requisitos recogidos en las 
bases). 
 

Documentación acreditativa de los méritos a valorar. 
 

  Certificado de empresa (original o copia compulsada) donde se reconozca el puesto de trabajo 
desempeñado, la duración, funciones y el porcentaje de jornada. 
 
  Certificado de Vida Laboral (original o copia compulsada) 

 

Documentos aportados: 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________ 

 

En  Olite  a …………. de Junio de 2.016 
 

FIRMA 

 

 

SR/A. PRESIDENTE/A DE LA MANCOMUNIDAD DE SERVICIOS SOCIALES DE BASE DE LA 
ZONA DE OLITE 

Quedo informado y autorizo que los datos aportados se incorporaran al fichero de gestión de personal, del que es titular la Mancomunidad de Servicios 
Sociales de la Zona de Olite, la finalidad del fichero, entre otros, es la realización de proceso de selección para sustituciones de personal. 

Los datos aportados se conservaran para justificar el proceso de selección. 
Se hará uso durante el periodo de cuatro años (prorrogable). 

Podrá retirar su consentimiento al tratamiento de sus datos personales en  cualquier momento. 
Podrá presentar cualquier reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos. 

Podrá ejercer los derechos de Acceso, Rectificación, Cancelación, Oposición, limitación de tratamiento, ante  Mancomunidad de Servicios Sociales de Base de 
la Zona de Olite, Paseo Doña Leonor 12. 31390 Olite 

 


