| ANNEX II. SOL-LICITUD D'ADMISSIO A PROVES SELECTIVES |

cobI DENOMINACIO DE LA PLACA
[2]00 o ] |

TIPUS DE PLACA:

Funcionarial | Laboral
(Marcau una casella)

FORMA D'ACCES:
(Marcau una casella)

Lliure

]
Reserva discapacitats

Y 4 .z
Promocié interna 1r grau Promoci6 interna 2n grau

Reserva discapacitats prom. int. 1r grau Ijl Reserva discapacitats prom. int. 2n grau

NIF/DNI PRIMER COGNOM SEGON COGNOM NOM

|DATA DE NAIXEMENT | |SEXE | ILOCALITAT DE NAIXEMENT | |PROVINCIA DE NAIXEMENT |
:NACIONALITAT : ||ADRE<;A (nam., pis i porta) | | :
MUNICIPI PROVINCIA TELEFON CODI POSTAL

I | | | L |

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT LLENGUA CASTELLANA EN CAS DE NO TENIR NACIONALITAT ESPANYOLA |:|
(Adjuntau documentacié en cas afirmatiu)

DISCAPACITAT [ | GRAU DE DISCAPACITAT [__|
NECESSITAU ADAPTACIONS PER FER LES PROVES [__|

QUINESl

(Si necessitau adaptacions, heu d'aportar el dictamen técnic facultatiu que s'indica en el darrer paragraf, apartat 3 de la base 3)

TITULACIO ACADEMICA DE L'ASPIRANT ’
(Exigida a la convocatoria) CENTRE | DATA D'EXPEDICIO

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT CATALA NIVELL

(Adjuntau documentacio6 en cas afirmatiu)

ALTRES REQUISITS EXIGITS A L'ANNEX | |

(Carnets, certificats, etc.)

NOMES PER A PROMOCIO INTERNA:
FUNCIONARI DE CARRERA LABORAL FIX SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

SOL-LICIT ésser admés a les proves referides en aquesta instancia i DECLAR que son certes les dades que hi consign i que reunesc les condicions exigides per a I'ingrés a la funcié ptblica i especialment les
assenyalades a la convocatoria, i que em compromet a provar documentalment les dades que figuren a la sol-licitud i a prestar, per accedir a la condicié de funcionari, promesa o jurament en la forma legalment
establerta.

SITUACIO (ACTIU O D'ALTRES) ANTIGUITAT A SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

(En compliment d'allo que s'estableix a I'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informam que les dades recollides en aquest formulari s'incorporaran, per ser tractades, en un
fitxer automatitzat propietat d'aquesta corporacié, amb la finalitat d'atendre la vostra sol-licitud. Us recordam que podeu exercir en qualsevol moment els drets d'accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicio davant el Registre de personal del
Departament d'Interior del Consell de Mallorca)

paima, 26 d 'abril de 200 8
(signatura)

HBLE. SRA. PRESIDENTA DEL CONSELL DE MALLORCA

JUSTIFICACIO D'INGRES DELS DRETS D'EXAMEN
Els drets d'examen sén els que es fixen a I'annex | i s’han d'ingressar al ¢/c 2T00 00TT 871 0201654331 de "LA CAIXA"
VALIDACIO DE L'ENTITAT BANCARIA | DATA D'INGRES

EXEMPLAR PER AL DEPARTAMENT D'INTERIOR



| ANNEX II. SOL-LICITUD D'ADMISSIO A PROVES SELECTIVES |

CODI DENOMINACIO DE LA PLACA
[2T00 [0 | |

TIPUS DE PLACA:
(Marcau una casella)

Funcionarial | Laboral

FORMA D'ACCES:
(Marcau una casella)

Lliure
Reserva discapacitats

Promocié interna 1r grau El Promoci6 interna 2n grau

pug |

Reserva discapacitats prom. int. 1r grau Ijl Reserva discapacitats prom. int. 2n grau

NIF/DNI PRIMER COGNOM SEGON COGNOM NOM

| | | | | | | |
DATA DE NAIXEMENT SEXE LOCALITAT DE NAIXEMENT  PROVINCIA DE NAIXEMENT

| | | | | | | |
NACIONALITAT ADRECA (num., pis i porta)

| ] |
MUNICIPI PROVINCIA TELEFON CODI POSTAL

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT LLENGUA CASTELLANA EN CAS DE NO TENIR NACIONALITAT ESPANYOLA |:|

(Adjuntau documentacié en cas afirmatiu)

DISCAPACITAT [__| GRAU DE DISCAPACITAT [ |
NECESSITAU ADAPTACIONS PER FER LES PROVES [ |

QUINESl

(Si necessitau adaptacions, heu d'aportar el dictamen técnic facultatiu que s'indica en el darrer paragraf, apartat 3 de la base 3)

TITULACIO ACADEMICA DE L'ASPIRANT ’
(Exigida a la convocatoria) CENTRE | DATA D'EXPEDICIO

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT CATALA NIVELL

(Adjuntau documentacié en cas afirmatiu)

ALTRES REQUISITS EXIGITS A L'ANNEX | |

(Carnets, certificats, etc.)

NOMES PER A PROMOCIO INTERNA:
FUNCIONARI DE CARRERA LABORAL FIX SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

SOL-LICIT ésser admés a les proves referides en aquesta instancia i DECLAR que son certes les dades que hi consign i que reunesc les condicions exigides per a I'ingrés a la funcié publica i especialment les
assenyalades a la convocatoria, i que em compromet a provar documentalment les dades que figuren a la sol-licitud i a prestar, per accedir a la condicié de funcionari, promesa o jurament en la forma legalment
establerta.

SITUACIO (ACTIU O D'ALTRES) ANTIGUITAT A SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

(En compliment d'all que s'estableix a |'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informam que les dades recollides en aquest formulari s'incorporaran, per ser tractades, en un
fitxer automatitzat propietat d'aquesta corporacio, amb la finalitat d'atendre la vostra sol-licitud. Us recordam que podeu exercir en qualsevol moment els drets d'accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicié davant el Registre de personal del
Departament d'Interior del Consell de Mallorca)

Palma, 26 d abril de 200 8

(signatura)

HBLE. SRA. PRESIDENTA DEL CONSELL DE MALLORCA

JUSTIFICACIO D'INGRES DELS DRETS D'EXAMEN
Els drets d'examen s6n els que es fixen a I'annex | i s'han d'ingressar al c/c 2T00 0011 81 0201654331 de "LA CAIXA"
VALIDACIO DE L'ENTITAT BANCARIA | DATA D'INGRES

EXEMPLAR PER A LA PERSONA INTERESSADA



| ANNEX II. SOL-LICITUD D'ADMISSIO A PROVES SELECTIVES |

cobi DENOMINACIO DE LA PLACA
[2[00 0 | |

TIPUS DE PLACA:
(Marcau una casella)

Funcionarial | Laboral

FORMA D'ACCES:
(Marcau una casella)

Lliure
Reserva discapacitats

s 4 .z
Promocié interna 1r grau Promoci6 interna 2n grau

Lo

Reserva discapacitats prom. int. 1r grau El Reserva discapacitats prom. int. 2n grau

NIF/DNI PRIMER COGNOM SEGON COGNOM NOM

|DATA DE NAIXEMENT | |SEXE | |LOCALITAT DE NAIXEMENT l |PROVINCIA DE NAIXEMENT |
:NACIONALITAT : ||ADRE§.‘A (nam., pis i porta) | | :
MUNICIPI PROVINCIA TELEFON CODI POSTAL

| 11 | | | | |

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT LLENGUA CASTELLANA EN CAS DE NO TENIR NACIONALITAT ESPANYOLA |:|
(Adjuntau documentacié en cas afirmatiu)

DISCAPACITAT [__| GRAU DE DISCAPACITAT [ |
NECESSITAU ADAPTACIONS PER FER LES PROVES [ |

QUINESl

(Si necessitau adaptacions, heu d'aportar el dictamen técnic facultatiu que s'indica en el darrer paragraf, apartat 3 de la base 3)

TITULACIO ACADEMICA DE L'ASPIRANT ’
(Exigida a la convocatoria) CENTRE | DATA D'EXPEDICIO

DOCUMENTACIO ACREDITATIVA CONEIXEMENT CATALA NIVELL

(Adjuntau documentacié en cas afirmatiu)

ALTRES REQUISITS EXIGITS A L'ANNEX | |

(Carnets, certificats, etc.)

NOMES PER A PROMOCIO INTERNA:
FUNCIONARI DE CARRERA LABORAL FIX SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

SOL-LICIT ésser admeés a les proves referides en aquesta instancia i DECLAR que son certes les dades que hi consign i que reunesc les condicions exigides per a I'ingrés a la funcié publica i especialment les
assenyalades a la convocatoria, i que em compromet a provar documentalment les dades que figuren a la sol-licitud i a prestar, per accedir a la condicié de funcionari, promesa o jurament en la forma legalment
establerta.

SITUACIO (ACTIU O D'ALTRES) ANTIGUITAT A SUBESCALA, CLASSE O CATEGORIA

(En compliment d"allo que s'estableix a I'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informam que les dades recollides en aquest formulari s'incorporaran, per ser tractades, en un
fitxer automatitzat propietat d'aquesta corporacié, amb la finalitat d'atendre la vostra sol-licitud. Us recordam que podeu exercir en qualsevol moment els drets d'accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicié davant el Registre de personal del
Departament d'Interior del Consell de Mallorca)

Palma, 26 d 'abril de200 8
(signatura)

HBLE. SRA. PRESIDENTA DEL CONSELL DE MALLORCA

JUSTIFICACIO D'INGRES DELS DRETS D'EXAMEN
Els drets d'examen son els que es fixen a I'annex | i s'han d'ingressar al /c 2700 00TT 81 0201654331 de "LA CAIXA"
VALIDACIO DE L'ENTITAT BANCARIA | DATA D'INGRES

EXEMPLAR PER A TRESORERIA



| ANNEX Il. SOL-LICITUD D'ADMISSIO A PROVES SELECTIVES |

CODI DENOMINACIO DE LA PLACA

TIPUS DE PLACA: Funcionarial Laboral

(Marcau una casella)

FORMA D'ACCES: Lliure

(Marcau una casella) 5
Reserva discapacitats

Promoci6 interna 1r grau |j] Promocié interna 2n grau
Reserva discapacitats prom. int. 1r grau Ij Reserva discapacitats prom. int. 2n grau

NIF/DNI PRIMER COGNOM SEGON COGNOM NOM

|DATA DE NAIXEMENT | lsexs l lLOCALITAT DE NAIXEMENT l |PROVINCIA DE NAIXEMENT |
:NACIONALITAT : llAnmsgA (num., pis i porta) | | :
MUNICIPI PROVINCIA TELEFON CODI POSTAL

SOL-LICIT ésser admés a les proves referides en aquesta instancia i DECLAR que son certes les dades que hi consign i que reunesc les condicions exigides per a I'ingrés a la funcié publica i especialment les
assenyalades a la convocatoria, i que em compromet a provar documentalment les dades que figuren a la sol-licitud i a prestar, per accedir a la condicid de funcionari, promesa o jurament en la forma legalment
establerta.

(En compliment d'allo que s'estableix a I'article 5 de la Llei organica 15/1999, de 13 de desembre, de proteccié de dades de caracter personal, us informam que les dades recollides en aquest formulari s'incorporaran, per ser tractades, en un
fitxer automatitzat propietat d'aquesta corporacio, amb la finalitat d'atendre la vostra sol-licitud. Us recordam que podeu exercir en qualsevol moment els drets d'accés, rectificacio, cancel-lacié i oposicié davant el Registre de personal del
Departament d'Interior del Consell de Mallorca)

Palma, 206 d 'abril de 200 8

(signatura)

HBLE. SRA. PRESIDENTA DEL CONSELL DE MALLORCA

JUSTIFICACIO D'INGRES DELS DRETS D'EXAMEN
Els drets d'examen sén els que es fixen a I'annex | i s'han d'ingressar al /c 2T00 00TT 87T 0201654331 de "LA CAIXA"
VALIDACIO DE L'ENTITAT BANCARIA | DATA D'INGRES

EXEMPLAR PER A L'ENTITAT BANCARIA
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