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CONVOCATORIA PROCEDIMIENTOS LEY 20/2021
(PERSONAL ADMINISTRACION Y SERVICIOS)

Referencia:

Escala a la que opta:

DATOS PERSONALES Y ACADEMICOS

Apellidos y Nombre

DNI / Pasaporte

Nacionalidad

Fecha de Nacimiento

Lugar de nacimiento

Domicilio

Direccion Electronica

Tfno. de contacto |

Localidad

Provincia ‘

e |

Sexo Masculino O

Femenino

O

Titulacion Académica

Fecha Obtencion

LISTAS DE ESPERA

En caso de no obtener plaza, puede solicitar que se le incluya en la lista de espera que le interese. Si no se indica ninguna localidad

se entendera que no le interesa ser incluido.

Unicamente se generara lista de espera para la localidad en que existan puestos de trabajo adscritos a la Escala que se convoca.

[] - Huesca
[]-saca

[] -Teruel
[] - zaragoza

DOCUMENTOS QUE SE APORTAN

Recuerde que debe aportar la siguiente documentacion:

I:I - D.N.I,, N.L.E. o pasaporte.

|:| - Titulacidn y acreditacidn de los requisitos exigibles en su caso, indicados en la base 2.5.

D - Comprobante bancario de haber satisfecho los derechos de examen.

|:| - Justificacidn de la exencidn o reduccion de la tasa.

D - Acreditacion del grado de discapacidad en su caso.

|:| - Acreditacidn para participar en el cupo de reserva que proceda.

de

Doy mi consentimiento expreso para que la Universidad de Zaragoza pueda utilizar los datos que he facilitado, en las condiciones establecidas en las Bases de la convocatoria, con la
finalidad de gestionar mi participacion en este proceso de seleccion y, de ser el caso, en la correspondiente lista de espera.

SR. GERENTE DE LA UNIVERSIDAD DE ZARAGOZA
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