MODELO | SOLICITUD DE ADMISION
EMASA

CONVOCATORIA PARA EL ESTABLECIMIENTO DE UNA BOLSA DE
EMPLEO TEMPORAL DE PERSONAL AUXILIAR

DATOS PERSONALES

D./Dfia.

DNI CORREQ ELECTRONICO

DOMICILIO

LOCALIDAD PROVINCIA
C. POSTAL TELEFONO FIJO - MOVIL

SOLICITA: ampliacion de dos bolsas de empleo de contrataciéon laboral temporal, que pudiera
devenir en indefinida, que permitird cubrir las necesidades futuras de personal de los siguientes
puestos de trabajo y similares (sefalar opcion):

0 GRUPO A: inspector, informador y lector de contables.
[0 GRUPO B: ayudante de fontaneria, ayudante de saneamiento, ayudante de fugas,
ayudante de construccion.

Para lo cual acompaiia copia de la siguiente documentacidn obligatoria:

v" Documento nacional de identidad.

v Carnet de conducir clase B.

v’ Titulacién oficial de acceso a la convocatoria.

v' Acreditacion de la experiencia minima exigida en el apartado 4, y la experiencia acumulada del
apartado 6.2 de las bases de la convocatoria.

v" Formacién adicional recogida en el apartado 4 de las bases de la convocatoria.

v Curriculum vitae.

Y DECLARA:

Primero: Que las fotocopias entregadas se corresponden con los documentos originales, teniendo
conocimiento de que podra requerirseme la presentacién de los documentos originales y que los datos
consignados son correctos y ciertos siendo rechazada la candidatura en caso de no acreditarlo.

Segundo: Que en la fecha de entrega de esta solicitud dispongo de un saldo de, al menos, 8 puntos del
Permiso de Conduccion.

Tercero: Que no estoy incluido/a en ningun tipo de exclusiones médicas establecidas en el apartado
“Capacidad funcional” (Modelo Il1).

Malaga, _ de de 202_

Fdo.

De conformidad con lo dispuesto en la Ley Orgdnica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccién de Datos Personales y garantia de los derechos
digitales, le comunicamos que los datos personales incluidos en esta comunicacion podrdn ser incluidos en un fichero de la compaiiia.

En cualquier momento, Vd. podrd ejercitar los derechos de acceso, rectificacion, supresion, portabilidad de los datos y la limitacion y oposicion
de su tratamiento, dirigiendo un escrito a EMPRESA MUNICIPAL AGUAS DE MALAGA, S.A., en la direccién Plaza General Torrijos 2, Edificio
Hospital Noble, 29016, Madlaga, con la referencia “Proteccion de Datos Personales”, o email a registro@emasa.es debiendo acreditar
suficientemente su identidad a través de copia de D.N.Il. o documento equivalente.


mailto:registro@emasa.es

