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Annex |l
Sollicitud inscripcién Convocatoria AS 01/24

Convocatoria AS 01/24 SOLICITUD DE INSCRIPCION

Informacién Personal

Nombre:

Apellidos:

Fecha Nacimiento:

Nacionalidad:

DNI/NIF/PASAP:

Direccion:

Telefono

E-MAIL:

SOLICITA: Que teniendo presentada esta solicitud con tiempo y forma, sea admitido/a admitida para la convocatoria que
consta en el apartado anterior para cubrir dicho puesto de trabajo.

REF.01 DIRECCIO QUALITAT

REF.02 NUTRICIONISTA COMUNITARIA (jornada 70%)
REF.03 FISIOTERAPEUTA COMUNITARIA (jornada 60%)
REF.04 TCAI ATENCIO AMBULATORIA (jornada 70%)
REF.05 3 PLACES ATENCIO A L'USUARI

REF.06 SUBALTERN/A AMB DISCAPACITAT (jornada 75%)
REF.07 2 PLACES SUBALTERN RESIDENCIA

REF.08 TREBALLADORA FAMILIAR SAED

REF.09 ADMINISTRATIU SISTEMES

REF.10 2 PLACES TECNIC RADIOLOGIA (jornada 60%)

Vielha, a de de 2024

Firmado:

] Adjuntar DNI/ NIE / Permiso Trabajo - residencia
] Adjuntar Curriculum Vitae
] Adjuntar Titulacién minima requerida per al lloc de treball

] Adjuntar documentacion Barem - Concurso de méritos
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Convocatoria AS 01/24 SOL-LICITUD D'INSCRIPCIO

Dades Personals

Nom:

Cognoms:

Data Naixement:

Nacionalitat:

DNI/NIF/PASAP:

Adreca:

Telefon:

E-MAIL:

DEMANA: Que tenint presentada aquesta sol-licitud amb temps i forma, sigui admés/sa admesa per a la convocatoria que
consta a I'apartat anterior per a cobrir 'esmentat lloc de treball.

REF.01 DIRECCIO QUALITAT

REF.02 NUTRICIONISTA COMUNITARIA (jornada 70%)
REF.03 FISIOTERAPEUTA COMUNITARIA (jornada 60%)
REF.04 TCAI ATENCIO AMBULATORIA (jornada 70%)
REF.05 3 PLACES ATENCIO A L'USUARI

REF.06 SUBALTERN/A AMB DISCAPACITAT (jornada 75%)
REF.07 2 PLACES SUBALTERN RESIDENCIA

REF.08 TREBALLADORA FAMILIAR SAED

REF.09 ADMINISTRATIU SISTEMES

REF.10 2 PLACES TECNIC RADIOLOGIA (jornada 60%)

Vielha, a de de 2024

Signat :
] Adjuntar DNI/ NIE / Permis treball-residéncia
] Adjuntar Curriculum Vitae
] Adjuntar Titulacié minima requerida per al lloc de treball

] Adjuntar documentacié Barem - Concurs de mérits
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Convocatoria AS 01/24 SOLLICITUD D’INSCRIPCION

Dades Personaus

Nom:

Cognoms:

Data neishenca:

Nacionalitat:

DNI/NIF/PASAP:

Adreca:

Telefon:

E-MAIL:

DEMANE: Qu'auent presentat aguesta sollicitud en temps e forma, sigue admetut/uda ena convocatoria que conste en
apartat anterior enta provedir eth ldc de trabalh nomentat.

REF.01 DIRECCION QUALITAT

REF.02 NUTRICIONISTA COMUNITARIA (jornada 70%)
REF.03 FISIOTERAPEUTA COMUNITARIA (jornada 60%)
REF.04 TCAI ATENCION AMBULATORIA (jornada 70%)
REF.05 3 PLACES ATENCION AR USATGER

REF.06 SUBALTERN/A DAMB DISCAPACITAT (jornada 75%)
REF.07 2 PLACES SUBALTERN RESIDENCIA

REF.08 TRABALHADORA FAMILIAU SAED

REF.09 ADMINISTRATIU SISTEMES

REF.10 2 PLACES TECNIC RADIOLOGIA (jornada 60%)

Vielha, de de 2024

Signat:
[ ] Adjunher DNI/ NIE / Permis trabalh-residéncia
] Adjanher Curriculum Vitae
] Adjanher Titulacion minimau requerida entath ldc de trabalh

] Adjanher documentacion Barém - Concors de merits



