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ANNEX II. DECLARACIÓ RESPONSABLE DE MÈRITS AMB AUTOBAREMACIÓ

(termini de valoració de mèrits fins a l´últim dia de presentació d’instàncies 15/10/26)
	PROCÉS SELECTIU
	BORSA DE TREBALL ARQUITECTE/A TÈCNIC/A

	NOM I COGNOMS
	

	NÚM. DOCUMENT IDENTIFICATIU ASPIRANT
	


Base 11.2.1. EXPERIÈNCIA PROFESSIONAL (Màxim 4 punts):

Experiència professional en qualsevol Administració Local (Màx. 3 punts):

	Administració Local
	Categoria
	Data inici
	Data finalització
	Autobaremació mèrits

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	TOTAL
	


Experiència professional en qualsevol altra Administració Pública o a l’empresa privada (Màx. 1 punt):

	Administració Pública o empresa privada
	Categoria
	Data inici
	Data finalització
	Autobaremació mèrits

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	TOTAL
	


Base 11.2.2. FORMACIÓ (Màxim 3 punts):

11.2.2.1. Formació reglada igual o superior a l’exigida (màxim 2 punts)

	Centre docent
	Titulació
	Data inici
	Data finalització
	Autobaremació mèrits

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	TOTAL
	


11.2.2.2. Formació complementària, sempre que estigui relacionada amb les funcions del lloc de treball (màxim 1 punt)

	Centre docent
	Formació
	Hores
	Anys
	Autobaremació mèrits

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	TOTAL
	


11.2.3. ALTRES MÈRITS (màxim 2 punts):

· Certificat acreditatiu de competències digitals (ACTIC). Màxim 1 punt.

	Nivell
	Any
	Autobaremació mèrits

	
	
	

	
	TOTAL
	


· Activitats de docència i/o ponència sobre les matèries objecte de la convocatòria: Màxim 1 punt (0,50 punts per cadascun).
	Idioma
	Nivell
	Any
	Autobaremació mèrits

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	               
	TOTAL
	


MANIFESTO QUE:

RELACIONO els mèrits per tal que em siguin valorats pel Tribunal Qualificador en la fase de concurs, d’acord amb el barem que figura en les bases de la convocatòria.

En                                                    ,            de                                      de  2026                                          

Signatura de la persona interessada:
COGNOMS:
NOM:

DNI:
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