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Ayuntamiento de Casillas

SOLICITUD SELECCION
CONDUCTOR CAMION INCENDIOS

NOMBRE Y APELLIDOS:
FECHA DE NACIMIENTO: NIF:
DOMICILIO:
TELEFONO: CORREO ELECTRONICO:
FECHA EXPEDICION PERMISO DE CONDUCIR C:
TITULACION:

EXPERIENCIA:

OBSERVACIONES:

Declaro bajo mi responsabilidad que son ciertos cuantos datos figuran en esta
solicitud, que y la falsedad de los datos declarados conllevara la exclusion del proceso

de seleccion.

En Casillas a de mayo de 2020.

Fdo.
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