ANEXO II

DECLARACION JURADA
D./Dña._____________________________________, mayor de edad, vecino /a de _________________, Provincia de _______________, con domicilio en la Calle /Avda./ Plaza ______________________ nº ____ de la Localidad de ____________ _____________ Provincia de __________________ y con Documento Nacional de Identidad nº ______. 

                      DECLARO BAJO JURAMENTO O PROMESA

 Que no padezco enfermedad ni defecto físico que impida el desarrollo de las tareas propias del puesto de trabajo, así como que no he sido separado /a, mediante expediente disciplinario del Servicio del Estado, de la Comunidad Autónoma o de las Entidades Locales, ni hallarse inhabilitado /a para el ejercicio de funciones públicas, ni estoy incurso /a en causas de incapacidad o incompatibilidad de las establecidas en la legislación vigente.

                   En _____________, a ___ de ________________ de 201
                                    Fdo______________________________

