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ANEXO II 

MODELO DE SOLICITUD (no emplear si se utiliza el trámite electrónico) 

DATOS PERSONALES: 

Primer Apellido Segundo apellido Nombre 

 

N.I.F./NIE 

     

Calle o Plaza y número C. postal Localidad 

   

Correo electrónico Teléfono/s 

  

 
MANIFIESTA: 
Que tiene conocimiento de la convocatoria pública de empleo realizada por el Ayuntamiento de Hellín para la 
constitución de una bolsa de trabajo en la categoría de técnico auxiliar de informática.  
 
Que conoce y acepta el contenido de las bases de la convocatoria, y bajo su responsabilidad declara que reúne los 
requisitos generales expresados en la Base Tercera, referidos a la fecha de finalización del plazo de presentación de 
solicitudes:  
a) Tener la nacionalidad española, o de cualquiera de los países miembros de la Unión Europea, del Espacio Económico 
Europeo u ostentar del derecho a la libre circulación de trabajadores conforme a los Tratados Internacionales 
celebrados por la Unión Europea y ratificados por España en los que sea de aplicación la libre circulación de los 
trabajadores. 
También podrán participar en el proceso selectivo en igualdad de condiciones que los nacionales de los Estados 
miembros de la Unión Europea, los extranjeros con residencia legal en España.  
b) Tener cumplidos 16 años y no exceder de la edad máxima de jubilación forzosa. 
c) Estar en posesión o en condiciones de obtener en la fecha de finalización del plazo de presentación de solicitudes el 
título de Bachiller o Técnico, o titulación reconocida oficialmente como equivalente a efectos laborales de acuerdo no 
la normativa de aplicación. En el caso de titulaciones obtenidas en el extranjero deberá acreditarse su homologación 
por el órgano competente.  
d) No haber sido separado mediante expediente disciplinario del servicio de cualquiera de las Administraciones Públicas 
o de los órganos constitucionales o estatutarios de las Comunidades Autónomas, no hallarse en inhabilitación absoluta, 
ni hallarse en inhabilitación para el ejercicio de las funciones propias de la categoría objeto de la convocatoria mediante 
sentencia firme o por haber sido despedido disciplinariamente, de conformidad con lo previsto en el art. 96.1.b) del 
Real Decreto 5/2015, de 30 de octubre, por el que se aprueba el Texto Refundido del  Estatuto Básico del Empleado 
público.  
e Poseer la capacidad funcional para el desempeño de las tareas. 
f) Estar en posesión del permiso de conducción de vehículos de la clase B. 

 
SOLICITA: 
 Ser admitido/a para la realización de las correspondientes pruebas selectivas.      
 
 A tal fin aporta la siguiente documentación:  
 

- Fotocopia del DNI, tarjeta de residencia o documento equivalente en vigor.  
 

Hellín, a _____ de _julio_____ de 2022    
   Firma,  

 
 
SR. ALCALDE-PRESIDENTE DEL AYUNTAMIENTO DE HELLIN 
 
ACEPTACIÓN DE CONDICIONES. El solicitante declara que acepta las siguientes condiciones (márquese si está conforme): 

☐ El solicitante conoce que sus datos personales solamente serán utilizados para gestionar su solicitud, facilitar al interesado la 
cumplimentación de futuras instancias y recibir comunicaciones en expedientes en los que pudiera resultar afectado. Dichos datos no se 
cederán a terceros, salvo obligación legal. Manifestando su consentimiento en los términos del artículo 6 del Reglamento General de 
Protección de Datos al que ha tenido acceso artículo 6.1.a) del RGPD. Diario oficial UE 4/5/2016. 

☐ Igualmente, manifiesta conocer sus derechos a solicitar el acceso a sus datos personales, a solicitar su rectificación o supresión, a solicitar 
la limitación de su tratamiento, a oponerse al tratamiento y el derecho a la portabilidad de los datos. 

 

Modelo de solicitud (no emplear si se utiliza el trámite electrónico)

La comprobación de la autenticidad de este documento y otra información está disponible en https://hellin.sedipualba.es/

Código Seguro de Verificación: CPAA 22HR AFUY XZ4Z TFKRAYUNTAMIENTO DE HELLÍN
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