
SOLICITUD 
DE ADMISIÓN 
A PRUEBAS 
SELECTIVAS 

Espacio reservado para el sello de registro 
 
                  
                 AJUNTAMENT 
                    D’ALCOI 
                     Recursos Humanos 

 
 
 
 
 
Apellidos y nombre DNI 

  
Fecha de nacimiento Sexo Nacionalidad 

      
Domicilio Número 

    
Población Provincia Código Postal 

      
Correo electrónico Teléfono/s de contacto 

    
 

 
 
Denominación 

  
Turno, en su caso (libre, promoción interna, movilidad, discapacidad…) 

  
En caso de discapacidad, adaptaciones solicitadas 

 
 

 
 

 Documento de abono de tasas 
 Documento de exención de abono de tasas: 

  Acreditación de discapacidad igual o superior al 33% 
  Acreditación de demandante de empleo sin prestación económica 

 Título de Familia Numerosa, en caso de bonificación de tasas 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
El/La abajo firmante solicita ser admitido/a a las pruebas selectivas a que se refiere la 
presente instancia y DECLARA que son ciertos los datos consignados en ella y que reúne 
todos y cada uno de los requisitos exigidos en las bases genéricas y particulares de la 
convocatoria, comprometiéndose a probar documentalmente todos los datos que figuran en 
esta solicitud. 
 
En _______________, a ___ de ______________ de 20___ 
 
 
 
 
 
Sr. Alcalde-Presidente del Ayuntamiento de Alcoy       www.alcoi.org 

DATOS DEL/DE LA SOLICITANTE 

DATOS DE LA CONVOCATORIA A LA QUE SE PRESENTA 

DOCUMENTACIÓN QUE SE ACOMPAÑA 

Firma: 

OTROS DOCUMENTOS ADJUNTOS, SI ASÍ LO REQUIERE LA CONVOCATORIA 

(espacio reservado para la Administración) 
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