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MODELO RECURSO DE REPOSICION Wocodfes de Etromadin
CONTRA LAS LISTAS SUPLETORIAS DEFINITIVAS publicadas el 27/07/2023
Yo, D/Dfia *

con DNI *

y domicilio en*
Teléfono * Correo Electrénico *

Que por medio del presente escrito, de conformidad con los arts. 123 y 124 del Ley 39/2015 de 1 de octubre, del
Procedimiento Administrativo Comun de las Administraciones Publicas, interpone recurso potestativo de
reposicidn contra la RESOLUCION de 27 de julio de 2023, de la Consejera de Educacién, Ciencia y Formacién
Profesional , por la que se elevan a definitivas las listas provisionales de espera supletorias de cada una de las
especialidades de los Cuerpos de Profesores de Ensefianza Secundaria, Profesores Especialistas en Sectores
Singulares de Formacion Profesional, Profesores de Escuelas Oficiales de Idiomas y Profesores de Musica y Artes
Escénicas, incluidas en el Anexo | de la Resolucion de 10 de marzo de 2023 de la Direccidn General de Personal

Docente. DIGO:

PRIMERO.- Que participando en el procedimiento en la/s especialidad/es (indique Cuerpo-Especialidad):

SEGUNDO.- Que dicho recurso se fundamenta en * (describa lo que desea argumentar y lo que solicita):

Adjunte en registro la documentacion estime oportuno -haga constar en su reclamacion la documentacion que aporta-.

En ,a

Firma (digital o manuscrita):

Registre esta solicitud dirigida a:

Consejeria Educacion, Ciencia y Formacion Profesional. Direccion General de Personal Docente.
Servicio de Seleccién y Provision de Personal Docente. Avda. Valhondo, s/n. (Médulo 5) CP. 06800-Mérida.
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