
 

 

ANEXO I 

SOLICITUD DE INSCRIPCIÓN EN PROCESO DE SELECCIÓN 

CÓDIGO PS-TRI 

1.-DATOS CANDIDATO/A 

Nombre.:  

Apellidos:  

DNI:  Fecha nacimiento:  

Domicilio:  Nº 

Piso:   CP: 

Población:  Provincia:  

Nacionalidad:  

Teléfono móvil:  

Correo electrónico:  

  

2.-CUMPLIMIENTO DE REQUISITOS DEL APARTADO TERCERO DE LAS BASES (marcar 

con una x donde corresponda): 

Requisito SÍ CUMPLE 

N.° 1.- Tener la nacionalidad española o ser nacional de alguno de los 

Estados miembros de la Unión Europea, el cónyuge de los anteriores, 

cualquiera que sea su nacionalidad, siempre que no estén separados de 

derecho y sus descendientes y los de su cónyuge siempre que no estén 

separados de derecho, sean menores de veintiún años o mayores de dicha 

edad dependientes. Las personas incluidas en el ámbito de aplicación de los 

Tratados Internacionales celebrados por la Unión Europea y ratificados por 

España en los que sea de aplicación la libre circulación de trabajadores. Los 

extranjeros que tengan residencia legal en España y permiso de trabajo y 

no estén incluidos en los párrafos anteriores. 

  

N.° 2.- Titulación universitaria de Licenciatura o Grado en estudios de: 

 

o Ciencias de la Información, Periodismo, Comunicación 

Audiovisual, Publicidad, Relaciones Públicas, Marketing o o 

título equivalente en los planes universitarios actuales 

   

N° 3.- Tener cumplidos los 16 años, y no exceder, en su caso, de la edad 

máxima de jubilación forzosa 

   

N.° 4.- Poseer la capacidad funcional necesaria para el 

desempeño de las tareas del puesto de trabajo. 

   



 

 

N.º 5.- No haber sido  separado mediante expediente disciplinario del 

servicio de cualquiera de las Administraciones Públicas, ni hallarse en 

inhabilitación absoluta o especial para empleos o cargos públicos por  

resolución judicial. En el caso de ser nacional de otro Estado, no hallarse 

inhabilitado o en situación equivalente, ni haber sido sometido a sanción 

disciplinaria o equivalente que impida en su Estado, en los mismos 

términos, el acceso al empleo público 

   

Nº 6.- Estar en posesión del permiso de conducir clase B vigente  

 

3.-RELACIÓN DE MÉRITOS DEL ANEXO III: 

Experiencia 

profesional en 

(apartado A1 del 

anexo III) 

 

Empresa / Administración Pública / Departamento / 
Organismo 

Desde fecha Hasta fecha 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   

Experiencia 

Profesional en  

(apartado A2 del 

anexo III) 

Empresa / Administración Pública / Departamento / 
Organismo 

Desde fecha Hasta fecha 

   

   

   

   

   

   

   

   

   

   



 

 

El abajo firmante SOLICITA ser admitido al proceso selectivo para la contratación laboral de una 

plaza de TÉCNICO/A RELACIONES INSTITUCIONALES y DECLARA bajo su responsabilidad, que a 

fecha de presentación de la solicitud ante ESAMUR, son ciertos los datos consignados en ella, que 

dispone de la documentación que los acredita, que la pondrá a disposición de ESAMUR cuando le 

sea requerida, que reúne las condiciones exigidas para su participación señaladas en la convocatoria 

anteriormente citada, y que se compromete a mantener su cumplimiento y, en caso contrario, se 

obliga a comunicar a ESAMUR cualquier modificación al respecto, mientras esté participando en el 

citado proceso selectivo. 

La inexactitud, falsedad u omisión, de carácter esencial, en cualquier dato, manifestación, 

información o documento que se acompañe o incorpore al procedimiento o la no presentación ante 

ESAMUR de la documentación que le sea requerida para acreditar el cumplimiento de lo declarado, 

determinará la imposibilidad de continuar en el proceso de selección desde el momento en que se 

tenga constancia de tales hechos dando lugar al archivo de la solicitud presentada, previa Resolución 

expresa, con arreglo a lo establecido en el artículo 69 de la Ley 39/2015, de 1 de octubre, del 

Procedimiento Administrativo común de las Administraciones Públicas, sin perjuicio de las 

responsabilidades penales, civiles o administrativas a que hubiera lugar. 

 

Cláusula informativa del tratamiento de datos conforme al artículo 13 del Reglamento 2016/679 General de Protección de 

Datos. Se informa al interesado que sus datos personales van a ser objeto de tratamiento por parte de ESAMUR, con CIF 

Q3000227C, sito en Calle Santiago Navarro 4 1º, C.P. 30100, como Responsable del Tratamiento que tiene por finalidad 

atender y gestionar su solicitud. Este tratamiento está legitimado por el consentimiento del interesado, teniendo derecho el 

interesado a retirar el consentimiento prestado sin que ello afecte a la licitud del tratamiento basado en el consentimiento 

previo a su retirada. No facilitar los datos provocará la imposibilidad de gestionar su solicitud. Los datos facilitados no serán 

cedidos salvo en los casos legalmente previstos para el cumplimiento de la finalidad indicada. Los datos objeto de 

tratamiento serán conservados durante el tiempo en que pueda exigirse alguna responsabilidad derivada de una relación u 

Formación  

 

(apartado A3 del 

anexo III) 

Nombre del curso/Entidad organizadora Nº Horas 

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  



 

 

obligación jurídica o de la ejecución de un contrato o de la aplicación de medidas precontractuales solicitadas por el 

interesado, con el objetivo de atender las posibles responsabilidades nacidas del tratamiento durante el plazo de 

prescripción de éstas. El interesado podrá ejercitar sus derechos de acceso, rectificación, supresión, olvido, oposición, 

limitación y portabilidad en relación con sus datos personales dirigiéndose por escrito a ESAMUR en la siguiente dirección 

de correo electrónico: lopd@esamur.com acompañando la solicitud correspondiente, debidamente cumplimentada, sobre el 

ejercicio de derechos descrito. En cualquier caso, siempre podrá dirigirse a la Agencia Española de Protección de Datos 

para solicitar más información. 

 

SR. PRESIDENTE DE ESAMUR 

C/ SANTIAGO NAVARRO, 4 1º 

CAMPUS ESPINARDO 30.100 MURCIA 

 

Firma: 
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