N M COMISION NACIONAL DEL0S
MERCADOS ¥ L COMPETENCIA
ANEXO ll|
SOLICITUD DE PARTICIPACION EN PROCESO SELECTIVO PARA LA COBERTURA DE

PUESTO DE TRABAJO MEDIANTE CONTRATO DE INTERINIDAD EN LA COMISION NACIONAL
DE LOS MERCADOS Y LA COMPETENCIA

DATOS PERSONALES
Primer Apellido Segundo Apellido
Nombre N.LF

Domicilio: Calle, Plaza, etc. y n°

Domicilio: Municipio Domicilio: Provincia- C.P Teléfono Correo electronico
Fecha nacimiento Localidad nacimiento Pais de nacimiento

PROCESO SELECTIVO
Fecha de la convocatoria Puesto convocado

ASPIRANTES CON DISCAPACIDAD
Discapacidad legal: Grado: Breve descripcion

51@ NOE' ........................... %

Adaptaciones necesarias para la realizacion de las pruebas

TITULACION ACADEMICA
Titulo Especialidad

El abajo firmante solicita su admision en el proceso selectivo al que se refiere la presente instancia.

Declara que son ciertos los datos consignados en ella, asi como cumplir todos y cada uno de los requisitos exigidos en la convocatoria, estando dispuesto a realizar
las pruebas establecidas en el proceso de seleccion.

Consiente que el 6rgano de seleccion acceda a las bases de datos de las Administraciones, con garantia de confidencialidad y a los exclusivos efectos de facilitar
la verificacion de los datos de identificacion personal consignados en esta instancia.

|:| En caso de no consentir, marque la casilla, debiendo, en este caso, aportar copia del documento acreditativo de la identidad.
En ,a de de 2021

(Firma)

INSTRUCCIONES GENERALES
1.- Escriba solamente a maquina o con boligrafo en mayusculas. Asegurese de que los datos son claramente legibles.
2.- Evite realizar correcciones o tachaduras y firme el impreso.
MUY IMPORTANTE

Esta solicitud debe ir firmada y a la misma debe acompafiar:

1.- Copia del D.N.l. o documento equivalente.

2.- Copia del titulo académico oficial exigido en la convocatoria.

3.- Curriculum Vitae detallado (Anexo IV).

4.- Documentacion que acredite los méritos profesionales y formativos alegados.

Los datos facilitados se podran incluir en ficheros automatizados y se trataran de acuerdo a lo dispuesto en la LEY ORGANICA 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccion de Datos de Caracter Personal. (BOE 298 de fecha 14 de diciembre de 1999)”



http://www.cnmc.es/es-es/inicio.aspx
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