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Gobierno

de La Rioja


	
	Instancia General
	

	
	Expediente 
	

	
	D./Dª. 
	D.N.I. /N.I.F. 

	
	Dirección: 
	C.P. 

	
	Población 
	Provincia 

	
	Teléfono 
	Municipio 

	
	
	

	
	            En nombre propio
	            En representación de

	
	
	

	
	D./Dª. 
	D.N.I. /N.I.F. 

	
	Dirección: 
	C.P. 

	
	Población 
	Provincia 



	
	Teléfono 
	Municipio 



	

	Destino: Escuela Riojana de Administración Pública

	Contenido:  Presentación de documentación para:

 FORMCHECKBOX 
 Nombramiento como funcionario del Cuerpo/Escala de 

 FORMCHECKBOX 
 Contratación de personal laboral de la Categoría 

Marcar la documentación que se presenta:

 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia del documento de identidad para extranjeros.
 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia del Documento de Afiliación a la Seguridad Social

 FORMCHECKBOX 
 Fotocopia del título oficial exigido en la convocatoria

 FORMCHECKBOX 
 Declaración jurada o promesa de habilitación
 FORMCHECKBOX 
 Declaración jurada o promesa de no padecer ninguna de las patologías recogidas en el Anexo III de la convocatoria de operario especializado(retenes).

 FORMCHECKBOX 
 Certificación que acredite la condición de discapacitado expedida por el Centro de Valoración de Discapacidad y Dependencia

 FORMCHECKBOX 
 Hoja de datos personales

 FORMCHECKBOX 
 Modelo 145 IRPF

 FORMCHECKBOX 
 Formulario de alta en nómina

 FORMCHECKBOX 
 Otra documentación exigida en la convocatoria                                                
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Gobierno

de La Rioja
Declaración responsable

D./Dª                                                             con DNI/NIE                             declara:

que las copias de los documentos que presento junto con esta instancia general coinciden con los originales que obran en mi poder.                                                                                                                                 
En                 , a        de       de 20      
Firma

Si usted lo desea, puede realizar la declaración responsable numerando y relacionando las copias que adjunta.


1.     

2.     

3.     
4.      
5.      
6.      
7.      
8.      
9.      
10.      
En                              , a        de       de 20     
Firma

