
DATOS PERSONALES

Fecha Nac.

Nº Cód. Postal

A1 Técnica   Técnica

A2 De Gestión   

C1 Administrativa   

C2 Auxiliar   

E Subalterna   

DATOS DEL DESTINO ACTUAL

Nivel CD

PUESTOS SOLICITADOS 
(5)

Nº Orden 

convocatoria
Nivel CD

Madrid, a de de

HOJA Nº 1 Datos personales y puestos solicitados

De Servicios

Especiales

Cuerpo/Escala

Administración 

General (AG)

Subescala Cuerpo/Escala

El/la que suscribe solicita participar en el concurso a que se refiere la presente instancia y declara, bajo su responsabilidad, que conoce

expresamente los requisitos exigidos en la convocatoria para desempeñar el/los puesto/s que solicita, y que son ciertos todos y cada uno

de los datos consignados, así como los documentos que se acompañan.

10

Los datos recabados serán incorporados y tratados en la actividad de tratamiento Recursos Humanos Agencia de Actividades con la finalidad de Gestionar de manera ágil, eficaz y eficiente

los recursos humanos y la nómina de la Agencia de Actividades, responsabilidad de la Gerencia de la Agencia de Actividades, sita en la calle Bustamante nº 16, 28045 de Madrid y con

dirección electrónica rrhhyatencion@madrid.es, ante la cual, las personas afectadas podrán ejercer sus derechos legales. La forma de ejercerlos se describe en la información adicional que

se puede consultar en la dirección: https://www.madrid.es/portales/munimadrid/es/Inicio/El-Ayuntamiento/Actividades-economicas/Proteccion-de-datos-en-materia-de-

actividades/?vgnextfmt=default&vgnextchannel=840c3d1d9d300810VgnVCM1000001d4a900aRCRD

AGENCIA DE ACTIVIDADES. SERVICIO DE RECURSOS HUMANOS Y ATENCIÓN AL CIUDADANO. Calle Bustamante, 16, 28045 Madrid.

9

8

1

4

6

Denominación del puesto

Subdirección General/Servicio/Departamento/Unidad

3

Municipio

Denominación del puesto de trabajo que ocupa

Orden de 

preferencia
Grupo/Subgrupo

Situación Administrativa 
(4)

Área de Gobierno/Distrito/Organismo Autónomo

Administración 

Especial (AE) 

Subescala

Referencia del concurso 
(1)

Segundo Apellido Nombre DNI

Subdirección General de Secretaría Técnica

Servicio de Recursos Humanos y Atención al Ciudadano

C/ Bustamante, 16 - 3ª planta

28045 - MADRID

Grupo/

Subgrupo

Teléfono de contacto

DATOS ADMINISTRATIVOS DE LA CATEGORÍA DESDE LA QUE SE CONCURSA 
(3)

Categoría desde la que concursa 
(3)

FE AA 01/2022

IMPORTANTE:

Al final de la instancia se incluyen unas instrucciones para rellenarla. Cuando un dato tiene una llamada (por ejemplo, 
(1)

), es indispensable leer la información 

que aparece en dichas instrucciones sobre la forma de cumplimentarlo. 

Primer Apellido

Titulación 
(2)

ANEXO II

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN 

EN CONCURSO DE MÉRITOS

Domicilio (Calle, Plaza, Avenida, etc.)

2

5

7

Dirección General

Al presentar esta solicitud la persona interesada presta su consentimiento para la utilización de sus datos en esta actividad de tratamiento. Delegación de Protección de Datos: oficprotecciondatos@madrid.es

He sido informado/a de la posibilidad de que mis datos puedan ser publicados en los medios electrónicos municipales como

consecuencia y en los términos que están previstos en este procedimiento (veáse leyenda adicional informativa).

Piso

Nº Puesto

Sello de Registro General



DNI

Nivel CD Años

APORTO LA RELACIÓN DE LOS CURSOS DE FORMACIÓN RECIBIDOS SI

DEL INSTITUTO DE FORMACIÓN Y ESTUDIOS DEL GOBIERNO LOCAL

DE MADRID, OBTENIDA A TRAVÉS DE AYRE NO

Año
Nº

horas

HOJA Nº 2 Acreditación de méritos generales

ES NECESARIO APORTAR DIPLOMA O DOCUMENTO ACREDITATIVO DE LOS CURSOS REALIZADOS EN OTRA ADMINISTRACIÓN O ENTIDAD DISTINTA AL

INSTITUTO DE FORMACIÓN Y ESTUDIOS DEL GOBIERNO LOCAL DE MADRID.

SI NO FUERA POSIBLE APORTAR EL DIPLOMA, SERÁ NECESARIO ADJUNTAR JUSTIFICANTE DE QUE SU EMISIÓN ESTÁ EN TRÁMITE, DEBIENDO

APORTARSE CUANDO SE RECIBA.

CURSOS DE FORMACIÓN Y PERFECCIONAMIENTO REALIZADOS

Denominación del curso Impartido por

MÉRITOS ACADÉMICOS Y PROFESIONALES

EXPERIENCIA PROFESIONAL  
(7)

 GRADO PERSONAL CONSOLIDADO 
(6)

Área de Gobierno/Distrito/

Organismo Autónomo
Denominación del Puesto Meses

 ANTIGÜEDAD (Años completos de servicio) ANTIGÜEDAD (Meses completos de servicio)

Primer Apellido Segundo Apellido Nombre Fecha Nac.

DATOS PERSONALES

ANEXO II

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN

CONCURSO DE MÉRITOS

Referencia del concurso 
(1)

 

Sello de Registro General



Fecha Nac.

SI

NO

HOJA Nº 3 Méritos específicos

APORTO CERTIFICADO DE FUNCIONES, " HAGO CONSTAR"  O 

DOCUMENTO ACREDITATIVO DE LOS MÉRITOS ESPECÍFICOS

MÉRITOS ESPECÍFICOS

EN CASO DE NO DISPONER DE LOS DOCUMENTOS ACREDITATIVOS DE LOS MÉRITOS ESPECÍFICOS (PORQUE LA ADMINISTRACIÓN NO LOS HUBIERA

EMITIDO) SERÁ NECESARIO ADJUNTAR A ESTA INSTANCIA COPIA DE LA SOLICITUD DE DICHOS DOCUMENTOS POR REGISTRO, DEBIENDO APORTARSE

CUANDO SE RECIBA.

DATOS PERSONALES

Primer Apellido Segundo Apellido Nombre DNI

ANEXO II

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN

CONCURSO DE MÉRITOS

Referencia del concurso 
(1)

Sello de Registro General



(1)

(2)

(3)

(4)

(5)

(6)

(7) Describir los puestos de trabajo desempeñados en la categoría desde la que se participa, incluido en su caso el que ocupa actualmente.

En caso de ser funcionario/a de carrera de varias categorías, indicar desde la que se participa.

Indicar la situación administrativa desde la que se concursa: servicio activo, excedencia, etc.

Rellenar por orden de preferencia los puestos de trabajo a los que se desea optar entre todos los convocados en el concurso, indicando el orden 

de convocatoria (1, 2, 3.....) tal como figura en el Anexo I de la convocatoria (no el número de puesto).

Indicar el grado personal consolidado de la categoría desde la que se participa. Si se tuviese documentación al respecto, deberá acompañarse a 

esta instancia.

INSTRUCCIONES

para rellenar la instancia

Indicar la referencia del concurso, según aparece en la convocatoria (Ejemplo: FG-AA 01/2021 o FE-AA 01/2021).

Sólo deberá rellenarse cuando en la convocatoria figure expresamente que, para solicitar un puesto de trabajo, se debe estar en posesión de 

una titulación específica. Deberá acreditarse mediante documentación compulsada.

ANEXO II

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN

CONCURSO DE MÉRITOS
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