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	[Nombre y apellidos del reclamante]		, mayor de edad, funcionario/a de carrera/interino/a, con DNI 				 y NRP 						 perteneciente al cuerpo de 								 especialidad 							  con domicilio a efectos de notificaciones en 		[dirección, código postal y localidad]			, teléfono 			 y correo electrónico 								, 

EXPONE:
	[Exposición de la situación y/o motivos por los que se reclama]																																																																						

SOLICITA:
 	[exposición de lo que se solicita]																																																																																					

DOCUMENTACIÓN ADJUNTA:
	[documentación que apoye y acredite los motivos de la reclamción]																															

En 			, a 	 de 			 de 20



Firmado:						
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* Esun formato totalmente editable

*  Revisa lasindicaciones entre corchetes [] y eliminalastras
cumplimentarlo

* Revisa el texto en rojo y adéptalo a tus necesidades

us e,

Castilla-La Mancha

BORRA ESTA IMAGEN PARA EMPEZAR A USAR ESTE DOCUMENTO





