
 

 
 
ANEXO II 
 
FORMULARIO DE MÉRITOS 
 
Apelidos:………….........................................………….............Nome:……………........ 
 
DNI:  .............................................................  
 
REQUISITOS: 
 

ACREDITO O SEGUINTE: TÍTULO/CERTIFICADO 

Titulación requirida  

Coñecemento da Lingua Galega  

 
EXPERIENCIA PROFESIONAL: 
 

DATA 
INICIO 

DATA 
FIN 

% 
XORNADA 

ADM. 
PÚBLICA 

CATEGORÍA 
E POSTO 

Nº 
MESES 

PUNTOS 

       

       

       

       

       

       

       

       

       

       

 
 
CURSOS DE FORMACIÓN E PERFECCIONAMENTO: 
 

DATA 
INICIO 

DATA 
FIN 

ENTIDADE 
IMPARTIDORA 

NOME DO 
CURSO 

Nº 
HORAS 

 
PUNTOS 

      

      

      

      

      

      

      

 


