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BORSA DE TREBALL DE SECOMSA. CONVOCATÒRIA 2017  
 

(Acord Consell d’Administració de 19/10/2017) 
 
DECLARACIÓ RESPONSABLE  
 
En/na..................................................................................................., major d’edat amb 

NIF/NIE....................................... i domicili al carrer...................................... CP ............. 

del municipi de.............................................. telèfon.......................................... correu 

electrònic.................................................a efectes de notificacions. 

 
DECLARO SOTA LA MEVA RESPONSABILITAT 
 
Que compleixo i disposa de la plena capacitat funcional per a l’exercici de la 
plaça/places a la/les qual/s vull optar de la categoria/es professional/s de (indicar almenys 1 

categoria professional): 
 

1. CONDUCTORS……………………………………………………………………………… 
2. PALISTES…………………………………………………………………………………….. 
3. PEONS DE PLANTA, MANTENIMENT O JARDINERIA………………………………… 
4. POPISTES…………………………………………………………………………………… 
5. MECÀNICS…………………………………………………………………………………. 
6. ELÈCTRICS………………………………………………………………………………… 
7. AUXILIARS I ADMINISTRATIUS………………………………………………………… 

 
Que accepto que, en cas de demostrar-se que la informació de dalt esmentada sigui 
falsa, inexacta o no s’ajusti a la realitat en la data de signatura del la present 
declaració, sigui motiu d’exclusió de la convocatòria o de la borsa, o fins i tot del 
possible futur lloc de treball que sorgeixi a SECOMSA, SA. 
 
Que manifesto el compromís de comparèixer a l’entrevista de treball a la que, en el 
seu cas, convoqui la societat per mitjans electrònics i accepto quedar exclòs del 
procés de selecció en el cas que no pugui assistir per qualsevol motiu.  
 
I perquè així consti, faig avinent la meva signatura en el lloc i data indicats  
 
(Nom i signatura) 
 
 
 
 
.......................................,..........de..................de 201_  
 


