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ANEXO II

MODELO DE INSTANCIA 
D./Dna………………………………………………..........,con DNI número………….......... e domicilio a efectos de notificacións e comunicación en………………………………… …….......................…………………………… CP …. localidade …………….….. telf.……………
EXPON: 
I.- Que ten coñecemento da convocatoria publicada e bases para a formación da IV bolsa de traballo AUXILIAR DE AXUDA NO FOGAR E DE APOIO A PERSOAS MAIORES do Concello de Boimorto.

II.- Que está en posesión de todos e cada un dos requisitos esixidos nas bases de selección. 

Polo exposto, 
SOLICITA: Ser admitido ao correspondente proceso selectivo, aportando a estes efectos a documentación que se achega. 
DOCUMENTACIÓN QUE SE ACHEGA 
• Fotocopia do Documento Nacional de Identidade 
•………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
•………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
•………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
•………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
•………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….
• (no caso de ser necesario continuarase ao reverso enunciando a documentación que se achegue) 
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