
MODEL D’INSTÀNCIA / SOL·LICITUD PER A L’ELECCIÓ DEL CÀRREC DE JUTGE O 
JUTGESSA DE PAU SUBSTITUT 

DADES DE LA PERSONA SOL·LICITANT

Nom i llinatges ___________________________________________________________

DNI ____________________________________________________________________

Domicili a efectes de notificació ______________________________________________

Població _____________________ Codi postal ___________ Telèfon _______________

Adreça  electrònica  (obligatòria  en  cas  d’optar  per  la  notificació  electrònica) 

________________________________________________________________________

Dades de la notificació / mitjà de notificació 

  Vull  rebre  notificació electrònica de totes les actuacions relacionades amb aquest 
procediment. A tal efecte, facilit amb la present sol·licitud l’adreça de correu electrònic on 
rebre l’avís de la posada a disposició de les notificacions. 

 Vull  rebre  notificació  postal de  totes  les  actuacions  relacionades  amb  aquest 
procediment.

EXPÒS

Primer. Que estic assabentat/da de l'anunci publicat al  Butlletí Oficial de les Illes Balears 
número  ____  de  ____  de  ____  de  2025  sobre  l'obertura  del  termini  de  presentació 
d'instàncies, mitjançant convocatòria pública, per a la elecció del càrrec de jutge o jutgessa 
de pau substitut del Jutjat de Pau de Pollença.

Segon. Que faig constar que reunesc tots i cada un dels requisits de capacitat establerts a 
l’apartat 2 de l’article 1 i a l’article 13 del Reglament 3/1995, de 7 de juny, dels jutges de pau: 
ser espanyol/a, ser major d’edat, i no estar incurs/a en cap de les causes d'incapacitat que 
estableix l’article 303 de la Llei orgànica, d’1 de juliol, del poder judicial.  

Tercer. Que no incorr en cap de les incompatibilitats i prohibicions que regulen els articles 
389 a 397 de la Llei orgànica del poder judicial en allò que sigui aplicable als jutges de pau.  

Quart. Que residesc en el municipi de Pollença, d’acord amb el que estableix l’article 17 del 
Reglament 3/1995, de 7 de juny, dels jutges de pau, i que no pertany a cap partit polític o 
sindicat, ni tenc cap ocupació al servei d’aquests, d’acord amb el que estableix l’article 23 de 
l’esmentat Reglament.      

Per l’exposat, 

SOL·LICIT 

Prendre part en l’elecció de l’esmentat càrrec de jutge o jutgessa de pau substitut del Jutjat  
de Pau de Pollença, per la qual cosa adjunt la documentació següent:  

Ajuntament de Pollença
CARRER Calvari 2, POLLENÇA. 07460 (Illes Balears). Tel. 971530108. Fax: 971530783
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 Còpia del DNI  

 Currículum (s’han de consignar els detalls més significatius del perfil personal, acadèmic i 
professional, amb especial referència a l’activitat que s’exerceix actualment)   

Data i signatura

Declar sota la meva responsabilitat que les dades facilitades són certes.

____________, _____ de ____________ de 2025 

Signatura 

SR. BATLE DE L’AJUNTAMENT DE POLLENÇA

____________________________________________________________________

Informació sobre protecció de dades. De conformitat amb el que disposa l’article 11 de la Llei orgànica de 
3/2018, de 5 de desembre, de protecció de dades personals i garantia dels drets digitals, i el Reglament general 
de protecció de dades en el seu article 13, s’informa les persones interessades que les dades contingudes en la 
sol·licitud d’admissió i la documentació que s’hi adjunti o que es generi de resultes d’aquesta convocatòria, són 
objecte  de  recollida  per  al  seu  tractament  únicament  i  exclusivament  per  a  l’exercici  de  funcions  pròpies 
d’aquesta Administració, dins el present procediment per a la seva convocatòria, tramitació i resolució, per la qual 
cosa s’informa que les dades s’incorporaran a un fitxer de dades de caràcter personal, del qual és responsable 
aquest  Ajuntament,  i  que  en  cas  que  sigui  necessari  per  tal  de  complir  amb  els  principis  de  publicitat  i  
transparència del procediment, algunes dades personals poden ser publicades en el Butlletí Oficial de les Illes 
Balears o al tauler d’anuncis de l’Ajuntament.

Que en aquest acte l’Ajuntament informa les persones interessades de la possibilitat d’exercir els seus drets 
d’accés, rectificació, supressió i la resta dels seus drets mitjançant la tramesa d’un escrit dirigit a la Delegació de 
Protecció de Dades bé per mitjans electrònics (https://ajpollenca.sedelectronica.es) o bé presencialment o per 
correu postal a l’adreça següent: carrer del Calvari, 2 – 07460 Pollença. 

Que així  mateix  s’informa en aquest  acte que les dades personals  de persones físiques contingudes en la 
sol·licitud només seran objecte de cessió o comunicació en els casos, condicions, i amb previ compliment dels 
requisits establerts a la Llei orgànica de protecció de dades de caràcter personal.            

  He  estat  informat/informada  que  aquest  Ajuntament  tractarà  i  guardarà  les  dades 
aportades a la sol·licitud i a la documentació que l’acompanya per a la tramitació i gestió 
d’expedients administratius. 

Ajuntament de Pollença
CARRER Calvari 2, POLLENÇA. 07460 (Illes Balears). Tel. 971530108. Fax: 971530783
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