
1 

ANEXO I 

DATOS PERSONALES DE LA PERSONA ASPIRANTE 

Apellidos: 

Nombre: 

DNI/NIE: 

Dirección: 

Teléfono: 

Email: 

Fecha de nacimiento: 

Título académico que posee para acceder a la plaza: 

DECLARA que son ciertos los datos consignados en la presente solicitud y que reúne los requisitos 
establecidos en la convocatoria en la que participa. Asimismo, MANIFIESTA no haber sido separado/a 
mediante expediente disciplinario del servicio de cualquiera de las Administraciones Públicas o Sector 
Público ni hallarse en inhabilitación para el acceso al empleo público y de poseer la capacidad 
funcional para el desempeño de las tareas de las plazas convocadas. 
SOLICITA tenga por presentada la siguiente solicitud dentro del plazo conferido al efecto y, en consecuencia, 
sea admitido/a para tomar parte en el proceso selectivo de concurso-oposición referente a UN PUESTO DE 
TRABAJO DE COORDINADOR/A DE INSTALACIONES DEPORTIVAS. 

Documentación que se acompaña a la presente solicitud: 

- Fotocopia DNI o documento que lo sustituya.
- Justificante bancario de abono de los derechos de acceso al proceso selectivo.

En Zaragoza, a ___________ de _________________ de 20___ 

FIRMA: _______________________ 

A LA DIRECCIÓN GERENCIA DE LA SOCIEDAD MUNICIPAL ZARAGOZA DEPORTE MUNICIPAL, S.A.U. 

Protección de Datos.- En cumplimiento de la normativa vigente en materia de Protección de Datos de Carácter Personal, ZARAGOZA DEPORTE MUNICIPAL, S.A.U. le 
informa que los datos facilitados serán incluidos, en nuestro sistema de tratamiento con la finalidad de gestionar los procesos de selección llevados a cabo en la empresa 
y poder justificar la selección de personal y las obligaciones dimanantes del Estatuto del Empleado Público, siendo la base jurídica para el tratamiento su consentimiento 
al participar en el proceso. 
Los datos se conservarán durante los años necesarios para cumplir con las obligaciones legales derivadas del proceso de selección en el que está participando. Los datos 
personales no se cederán a ningún tercero, salvo que la comunicación tenga como finalidad el cumplimiento de los fines directamente relacionados con las funciones 
legítimas del cedente y del cesionario, o el Titular haya otorgado su consentimiento a dichos efectos o cuando la cesión esté autorizada por alguna Ley. 
Podrá ejercer sus derechos, en los términos establecidos en nuestra política de privacidad (https://www.zaragozadeporte.com/politica-de-privacidad.asp) ante el 
responsable del tratamiento, ZARAGOZA DEPORTE MUNICIPAL, S.A.U en Avda. Cesáreo Alierta, 120 (50013) Zaragoza o en dpo@zaragozadeporte.com. También puede 
presentar una reclamación ante la Agencia Española de Protección de Datos si considera que el tratamiento de sus datos no está siendo adecuado. 

MODELO DE INSTANCIA NORMALIZADO DE PARTICIPACIÓN Y MANIFESTACIÓN DE LA 
CONVOCATORIA ESPECÍFICA PARA LA COBERTURA MEDIANTE CONTRATO LABORAL FIJO, DE UN 
PUESTO DE TRABAJO DE COORDINADOR/A DE INSTALACIONES DEPORTIVAS  DE LA SOCIEDAD

MUNICIPAL ZARAGOZA DEPORTE MUNICIPAL, S.A.U., POR TURNO LIBRE MEDIANTE EL SISTEMA DE 
 CONCURSO-OPOSICIÓN 
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ANEXO DE VALORACIÓN NORMALIZADO: MÉRITOS ALEGADOS FASE DE CONCURSO 

ANEXO II 

EXPERIENCIA PROFESIONAL 

EXPERIENCIA 

PUESTO PLAZA INTERVALO TIEMPO TRABAJADO   TOTAL 
 (años, meses) 

VALORACIÓN 

TITULACIONES ACADÉMICAS 

Titulaciones académicas excluyendo la exigida para participar en la convocatoria solicitada 

Máster oficial aportado junto a la Diplomatura o Grado equivalente exigido: 

Postgrado oficial aportado junto a la Diplomatura exigida o Grado equivalente exigido: 

Licenciatura o grado equivalente con relación con las funciones a realizar: 

  VALORACIÓN: 

FORMACIÓN 

Denominación curso Entidad formadora Número horas 

TOTAL VALORACIÓN MÉRITOS 

En Zaragoza, a ______ de ____________ de 20__ 

FIRMA: ______________________ 

VALORACIÓN: 
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