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Referencia: 2021/00005194B
Procedimiento: BASES Y PRUEBAS SELECTIVAS DE INGRESO DE PERSONAL 

FUNCIONARIO Y LABORAL FIJO
Asunto: UNA PLAZA DE TÉCNICO DE RELACIONES LABORALES (OEP 2019)

ANUNCIO

CELEBRACIÓN DE LA 2ª PRUEBA DE LA FASE OPOSICIÓN PARA LA 
PROVISIÓN COMO FUNCIONARIO DE CARRERA DE 1 PLAZA DE 
TÉCNICO DE RELACIONES LABORALES.

Se pone en conocimiento de los/las aspirantes que han superado el primer 
ejercicio para la provisión de una plaza de Técnico de Relaciones Laborales, 
que la 2ª PRUEBA de la fase oposición se desarrollará el día 16 de 
diciembre (JUEVES) a las 10:00 horas en el Salón de Plenos de este 
Ayuntamiento, sito en la Avenida Juan Luis Peralta s/n, (29639 Benalmádena 
Pueblo).

Los/las aspirantes deberán acudir provistos de:

- D.N.I., N.I.E. ó PASAPORTE original EN VIGOR
- Bolígrafo negro o azul oscuro.
- Mascarilla de protección homologada.
- Declaración responsable de no presentar síntomas compatibles con el 

COVID-19 ni encontrarse en periodo de aislamiento por haber sido 
diagnosticado con la enfermedad o de cuarentena domiciliaria por 
haber tenido contacto estrecho con alguna persona con síntomas o 
diagnosticada del COVID-19.

El tiempo de desarrollo del ejercicio será de 2 horas y ½ y consistirá en 
desarrollar por escrito dos temas del temario que se adjunta como anexo en las 
Bases Reguladoras del proceso selectivo.

Queda terminantemente prohibido entrar en el Salón de Plenos con móviles 
u otros dispositivos electrónicos, que puedan facilitar la comunicación con el 
exterior.

ANEXO

DECLARACIÓN RESPONSABLE

A los efectos de las pruebas selectivas para la provisión de 1 plaza de 
funcionario de carrera como Técnico de Relaciones Laborales para el Excmo. 



Ayuntamiento de Benalmádena, incluida en la Oferta de Empleo Público del 
año 2019 de la citada entidad local, publicada en B.O.P. Nº 17 de fecha 27 
de enero de 2020, y como medida de prevención y seguridad ante el COVID-
19,

D./Dª ___________________________________________________, con domicilio
en____________________________________________________________________con 
Documento Nacional de Identidad nº ______________   declaro a efectos de 
realizar el segundo ejercicio del proceso selectivo anteriormente mencionado 
que:

No presento síntomas compatibles con el COVID-19, ni me encuentro en 
período de aislamiento por haber sido diagnosticado con la enfermedad o de 
cuarentena domiciliaria por haber tenido contacto estrecho con alguna 
persona con síntomas o diagnosticada del COVID-19.

En ________________, a_______, de ____________de _______.
(Firma del declarante)
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