ANNEX 1
Sol:licitud per formar part de la borsa d’auxiliars de conversa
de llengiies estrangeres

DADES DELSOL-LICITANT

NOM I TINALGES ..o

Ndm. de passaport /(NIE o DNI):

Nacionalitat: .................ccoviviiiiinninns. Llocdenaixement: .............coooviueiiniiiiiiiiiieieeieei,

Data de NAIXEMENT: ......c.oiiniie it

e Yo TSP SUSPPPPPRRTI

LOCAIItAL: ..o

Telefon: .........oovvviiiiiiiiiiiiiiiiiie Adrecaelectronica: ..............coooiiiiiiiiii

SOL-LICIT:

Formar part de la borsa d’auxiliars de conversa de llengties estrangeres per a I'idioma segtient:
O Angles O Frances O Alemany

a lilla de (marcau amb un 1, 2,3, 4, si s’escau, la illa o illes per ordre de preferencia)
OMallorca oMenorca OEivissa 0 Formentera

DECLAR:

Que totes les dades exposades sén certes i que conec i accept les bases d’aquesta convocatoria.

Que estic al corrent de les obligacions tributaries amb la Comunitat Autonoma de les llles Balears
i amb ’Administracié de I’Estat, aixi com de les obligacions davant la Seguretat Social.

Que no estic sotmes a cap de les prohibicions establertes en I'article 10 del text refés de la Llei de
subvencions, aprovat pel Decret legislatiu 2/2005, de 28 de desembre (BOIB nim. 196, de 31 de
desembre) i en I’article 27 de la Llei 12/2006, de 20 de setembre, per a la dona (BOIB nim. 135,
de 26 de setembre), per ser beneficiari de subvencions.

Que tenc coneixement que el falsejament de la declaracié responsable que adjunt comporta
I’obligacié de reintegrar I’ajuda obtinguda.

.................................. s eeeemmeene Q. e 2016

El / la sol-licitant




Documentacié que s’adjunta

1 Fotocopia del passaport.
Fotocopia compulsada de la titulacié d’educacié superior al-legada, o certificat
d'estar matriculat en I'dltim curs d'estudis de nivell universitari, o certificat que
2 acrediti una experiéncia docent o formacié en I’ensenyament de llengties estrangeres
Certificat medic que acrediti que l'interessat no pateix malaltia que impossibiliti
3 I’exercici de les seves funciones com a auxiliar de conversa.
Relacié numerada i ordenada de la documentacié acreditativa dels meérits al-legats
4 en relacié amb els criteris de valoracié recollits en ’apartat 11.
5
6
7
8
9
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ANNEX 2

Criteris de valoracié

Nom
Llinatges g
(]
7 S
Ndam. passaport . 8
NIE/DNI E|o|E
T X 19| E
Nacionalitat E | 5| <
i i I
Lloc i data de naixement S | 2|8
o
Adreca 2| 5|5
. S | < | ¢
Localitat a 2
Teléfon E
Adreca electronica <
Idioma sol-licitat
llla sol-licitada
Nidmero i data de registre
Per cada titol de llicenciatura, grau o equivalent (2
punts).
1. ESthﬂiS relacﬁongts amb I'area d'educacis, Per cada titol de diplomatura, master o cicle 4.50
humanitats o ciéncies. formatiu de grau superior (1,5 punts). ’
Per cada titol de postgrau (1 punt).
. ., . Cursos de formacié relacionats amb la docéncia
2. Activitats de formacié en I'ambit .
) i d'una llengua estrangera (0,10 punts per cada 10 2,00
d'ensenyament de llengiies. ., ’
hores de formacio).
3. Participacié en activitats de voluntariat, .. . . .,
A, L L Activitats de voluntariat, animacid, ensenyaments
animacié, ensenyaments artistics, musica, . - ) D
) . artistics, musica, dansa i art dramatic (0,10 punts 1.00
dansa i art dramatic. L ’
per cada 10 hores d'activitat).
Nivell espanyol (A1:0,25; A2:0,5; B1:0,75; B2:1;
C1:1,25;C2:1,5). Es valorara el nivell superior dels 1,50
acreditats.
4.Nivell d'idioma espanyol i/o catala.
Nivell catala (A1:0,25; A2:0,5; B1:0,75; B2:1;
C1:1,25;C2:1,5). Es valorara el nivell superior dels 1,50
acreditats.
Nivell idioma (A1:0,25; A2:0,5; B1:0,75; B2:1;
5. Coneixement d'altres idiomes. C1:1,25;C2:1,5). Per a una mateixa llengua, es 3,00

valorara el nivell superior dels acreditats.

Puntuacié total

Criteri de prelacié: S'han de sumar les
qualificacions dels punts 12, d'acord amb el
punt 11 de la convocatoria. Si persisteix
I’empat, s’ha de s’ha de tenir en compte Iordre
d’entrada al registre oficial.




