
   2.1.5. b SOLICITUDE DE CAMBIO DE RESIDENCIA 
 
      
          SOLICITUDE PARA RESIDIR NOUTRA LOCALIDADE 
 
 
 

 
O/A funcionario/a que subscribe, profesor/a de E.S., que ten como datos persoais e profesionais os que se 

especifican a continuación: 

Apelidos:  ___________________________________________________________________________________ 

Nome: ______________________________________________________________________________________ 

Nº de rexistro persoal: __________________________________ D.N.I.: _________________________________ 

Centro onde presta os seus servizos: IES PINTOR COLMEIRO 

Domicilio do centro: Provincia: PONTEVEDRA   Concello: SILLEDA 

Localidade: SILLEDA Rúa: AS FERREIRAS, S/N 

clase de servizos que presta: ____________________________________________________________________ 

  

SOLICITA autorización para residir na localidade de: _________________________________________ 

Rúa: _____________________________ Nº ______________ Concello de : _______________________________ 

Provincia de: ________________________________________________________ 

 

Alega, para isto, as seguintes causas: ________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________ 

 E declara as seguintes circunstancias: 

- Distancia entre o domicilio da residencia que solicita e o do centro no que presta os seus servizos 

_________________________Kms. 

- Condicións, en todo o tempo, do itinerario entre ámbalas dúas localidades: 

______________________________________________________________________________________________ 

- Medio previsto de desprazamento: _________________________________________________________________ 

- Horario de traballo normal: ______________________________________________________________________ 

 

O/A funcionario/a solicitante comprometese a facer compatible o traslado diario entre a residencia solicitada e o 

centro no que presta os seus servizos co máis exacto cumprimento das tarefas propias do servizo, así como da 

xornada e do horario escolar incluÍdo, e no seu caso, o da dedicación exclusiva ou plena. 

 

  

 ______________________________________, ____________de__________________________ de 200_ 

     O/A FUNCIONARIO/A 

 

 

SR. INSPECCIÓN DE E.S. 

INSPECCIÓN TÉCNICA EDUCATIVA. DELEGACIÓN PROVINCIAL DE EDUCACIÓN E O.U. PONTEVEDRA.  


