
DOCUMENTO IDENTIFICADORES

ESTADOFIRMAS
OTROS DATOS

AYUNTAMIENTO DE ARROYO DE SAN SERVAN

Avda. Extremadura, 26 – Telfs.: 924 34 20 76 – 924 34 24 36 – Fax: 924 34 22 74 –
06850 Arroyo de San Serván (Badajoz)

CONVOCATORIA A LOS ASPIRANTES PARA LA PRUEBA DE
RECONOCIMIENTO MÉDICO DENTRO DEL PROCESO SELECTIVO PARA
LA PROVISIÓN DE TRES PLAZAS DE AGENTES DE POLICÍA LOCAL
PARA EL AYUNTAMIENTO DE ARROYO DE SAN SERVAN.

Mediante la presente resolución se convoca a los aspirantes calificados como
APTOS, en la prueba psicotécnica, para el desarrollo de la prueba consistente
en reconocimiento médico para los siguientes días:

DIA HORA ASPIRANTE
24 JULIO 13:00 ALEJANDRO MORENO SANFELIX
24 JULIO 13:15 FRANCISCO GONZALEZ ZAMBRANO
24 JULIO 13:30 SAMUEL BURGUILLO APOLO
25 JULIO 11:15 JUAN GABRIEL GUERRERO DONCEL
25 JULIO 13:00 RUBEN RAMOS SANCHEZ
25 JULIO 13:15 FRANCO JAVIER GARCIA LAGOA
25 JULIO 13:15 JUAN RAMÓN  MORENO JIMENEZ
25 JULIO 13:30 LUIS JESUS GUILLEN DE LA CRUZ

26 JULIO 12:30 PABLO MANUEL SILVA POLO
26 JULIO 12:45 ESTER CABEZAS EGIDO
26 JULIO 13:00 ALFREDO GONZALEZ DÍAZ
26 JULIO 13:15 PEDRO MARIA HERNANDEZ BARRENA
26 JULIO 13:30 PATRICIA RUFACO RIOS
29 JULIO 12:00 ANDRES LUIS TOLEDO PIZARRO
29 JULIO 12:15 SERGIO PAJARES LOZANO
29 JULIO 12:30 NAUZET FERNANDEZ HERRERA
29 JULIO 12:45 DAVID MURILLO CRUCEZ
29 JULIO 13:00 ABEL DENCHE REBOLLO
29 JULIO 13:15 FRANCISCO JAVIER ALVAERZ BASTIDA
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29 JULIO 13:30 ISABEL MARIA DELGADO ORTIZ
30 JULIO 11:15 LAURA BARRIOS PACHECO
30 JULIO 11:30 JAVIER MADERA MADRUGA
30 JULIO 11:45 JAIME SARDIÑA MARTÍN
30 JULIO 12:00 JUAN JOSE  BOTE TRINIDAD
30 JULIO 12:15 EVA GLORIA SUAREZ GUISADO

El lugar previsto para el desarrollo de esta prueba será en el EDIFICIO DE
SERVICIOS DE PREVENCIÓN FREMAP situado en Avda. de la Constitución
Bloque 5 de Mérida.

Los aspirantes deberán ir provistos de D.N.I. y en ayunas de 4 horas.

Ante cualquier duda o cuestión podrán dirigirse a la dirección de correo
electrónico secretaria@arroyodesanservan.org, o al teléfono 924-34-20-76.

Arroyo de San Serván a 22 de julio de 2019.

LA SECRETARIA DEL TRIBUNAL.
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