
DESTINATARIO Dirección Gerencia del centro: 

NIF/NIE Nombre 

Apellido 1 Apellido 2 

Teléfono Fijo      Teléfono Móvil       

Datos profesionales: 
Categoría 

Especialidad 

Régimen jurídico Vinculación 

Unidad actual 

Centro de trabajo actual Turno actual 

Datos del puesto solicitado: 
Nombre del puesto 

Código del puesto Unidad asistencial

Observaciones: 

En Madrid, a    de 
FIRMA 

Solicitud de adscripción voluntaria al nuevo Hospital “Enfermera Isabel Zendal” 

De acuerdo con la Resolución de 11 de noviembre de 2020, de la Dirección General de Recursos 
Humanos y Relaciones Laborales del Servicio Madrileño de Salud, por la que se procede a dotar de 
efectivos al Hospital “Enfermera Isabel Zendal”, solicita con carácter voluntario su adscripción al 
nuevo hospital. 
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