
ESCUDO DE LA 
ENTIDAD 

PROVINCIAL

SUBSANACIÓN DE REQUISITOS (quienes no subsanen la documentación requerida se entenderá que desisten de su participación en el procedimiento):

DNI APELLIDOS Y NOMBRE SUBSANACIÓN

***9644** ALONSO JIMENO, OLGA Presentar hoja de servicios.

SUBSANACIONES A REALIZAR POR LAS PERSONAS ASPIRANTES

DIRECCIÓN PROVINCIAL DE EDUCACIÓN DE LEÓN

ANEXO III


