
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ingreso en la cuenta nº  0182-5916 -51-0201537089, BBVA,      Importe: 40,54 euros 

Centro Universitario de la Defensa, Tasas. 
 

Ejemplar para el CUD 

 

 

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN 

 
    Convocado proceso selectivo para la provisión de la plaza que se indica, SOLICITO ser admitido 

como aspirante para su provisión y DECLARO que son ciertos los datos presentados y/o alegados 

 

DATOS DE LA PLAZA 

 

Código 

concurso 
CPD_01/2012 Categoría  

Referencia 

de la plaza 
 

Perfil  

DATOS DEL CANDIDATO 

Apellidos y nombre  

DNI  
Fecha de 

nacimiento 
 

Dirección  
Código 

Postal 
 

Localidad  Provincia  

Teléfono  
Correo 

electrónico 
 

 
De proceder el reintegro de las tasas de participación, solicito que se transfiera a la cuenta (indíquense los 20  

dígitos): 

 
        código de banco                código de sucursal                     D.C.                        número de cuenta 

 

 

     

En....................................., .......... de ................................... de…..... 

                                                                     Firma 

 

 

 

 

ILMO. SR. DIRECTOR DEL CENTRO UNIVERSITARIO DE LA DEFENSA EN 

LA ACADEMIA GENERAL DEL AIRE DE SAN JAVIER 

     



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ingreso en la cuenta nº  0182-5916 -51-0201537089, BBVA,      Importe: 40,54 euros 

Centro Universitario de la Defensa, Tasas. 
 

Ejemplar para el interesado 

 

SOLICITUD DE PARTICIPACIÓN 

 
    Convocado proceso selectivo para la provisión de la plaza que se indica, SOLICITO ser admitido 

como aspirante para su provisión y DECLARO que son ciertos los datos presentados y/o alegados 

 

DATOS DE LA PLAZA 

 

Código 

concurso 
CPD_01/2012 Categoría  

Referencia 

de la plaza 
 

Perfil  

DATOS DEL CANDIDATO 

Apellidos y nombre  

DNI  
Fecha de 

nacimiento 
 

Dirección  
Código 

Postal 
 

Localidad  Provincia  

Teléfono  
Correo 

electrónico 
 

 
De proceder el reintegro de las tasas de participación, solicito que se transfiera a la cuenta (indíquense los 20  

dígitos): 

 
        código de banco                código de sucursal                     D.C.                        número de cuenta 

 

 

     

En....................................., .......... de ................................... de …..... 

                                                                     Firma 

 

 

 

 

ILMO. SR. DIRECTOR DEL CENTRO UNIVERSITARIO DE LA DEFENSA EN 

LA ACADEMIA GENERAL DEL AIRE DE SAN JAVIER 

     


