
ANEXO I.- MODELO DE SOLICITUDE DE PARTICIPACIÓN
“Sr. Presidente da Entidade Pública Empresarial Augas de Ames EPEL
D./D.ª ___________________________________________________________________________, de _____ anos, con DNI _______________________ e domicilio en __________________________________________________, n.º ____, piso ____ C.P. ___________, da localidade _________________________, con teléfono __________________, e correo electrónico  _________________________________
EXPOÑO:
I. Que desexo participar na CONVOCATORIA PÚBLICA PARA A SELECCIÓN, E POSTERIOR NOMEAMENTO, DO/A XERENTE DA ENTIDADE PÚBLICA EMPRESARIAL AUGAS DE AMES EPEL, CUXO ANUNCIO E BASES REGULADORAS TEÑEN SIDO OBXECTO DE PUBLICACIÓN NO BOP ............................
II. Que declaro, baixo a miña responsabilidade, cumprir todos os requisitos esixidos para poder participar nesta convocatoria e ser nomeado/a Xerente, incluída a ausencia de causas que impidan a honorabilidade requirida, e me comprometo  a manter o seu cumprimento durante todo o tempo de desempeño do dito cargo; e todo isto segundo o previsto nas bases reguladoras, que coñezo e acepto. Manifestado, asemade, a veracidade do que aquí expoño, así como dos datos que figuran nesta instancia, comprométome a xustificalo documentalmente cando así sexa requirido, e nos termos do disposto nas propias bases reguladoras.
Polo exposto, SOLICITO: 
Ser admitido/a na convocatoria; achegando, para estes efectos, e con arranxo ao disposto nas bases reguladoras do mesmo, a seguinte documentación:
· Copia do DNI, pasaporte ou documento de identificación equivalente e acreditativo da miña identidade e nacionalidade
· Certificacións ou documentos acreditativos/xustificativos fidedignos de cumprir, ou estar en condicións de facelo antes do remate do prazo de presentación de solicitudes de participación, os requisitos específicos de participación sinalados na base 4.1., e,  polo tanto; 
· De estar en posesións das seguintes titulacións universitarias: ............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
· De ser funcionario/a de carreira ou laboral fixo ao servizo das Administracións Públicas: SI/NON
· De ser profesional do sector privado con cinco anos de servizos: SI/NON
· Certificado médico asinado por un colexiado en exercicio no que consta expresamente que se posúo a capacidade funcional (capacidades e aptitudes físicas e psíquicas) necesaria para o desempeño das funcións e/ou tarefas a desenvolver en caso de ser nomeado/a, consonte o indicado ao efecto na base 4.2.b
· Documento acreditativo/xustificativo fidedigno de estar en posesión, ou en condicións de obtelo antes do remate do prazo de presentación de solicitudes de participación, do nivel de coñecemento da lingua galega requirido para participar nesta convocatoria (CELGA 4 ou equivalente), consonte o indicado ao efecto na base 4.2.d
· Si ____
· Non ____ 
· Currículo ou documento equivalente e comprensivo da miña traxectoria profesional/formativa, asinado; e que  inclúe relación dos méritos alegados e cuxa valoración se pretenda para apreciar a idoneidade da miña selección e nomeamento, con arranxo ao indicado ao respecto na base 7.2, xunto con copia da documentación de acreditación/xustificación fidedigna dos mesmos, na forma indicada na dita base
· Como aspirante coa condición legal de persoa con discapacidade achego certificación/documentación acreditativa de dita condición, e da súa compatibilidade coas funcións a desenvolver, nos termos do previsto, ao efecto, nas bases reguladoras.
· Si ____
· Non ____ 
Asinado
En ..........................................., a .......... de ............................ de 2024

