A TRISONCHAs

EMPRESA PUBLICA MUNICIPAL

MODELO ||1@
DECLARACION RESPONSABLE

D./D3, con DNI y
con domicilio en y
teléfono

Declaro bajo mi responsabilidad:

Primero.- Que no he sido separado/a, mediante expediente disciplinario, el Servicio de
cualquiera de las Administracion Publicas o de 6rganos constitucionales o estatutarios de
las Comunidades auténomas.

Segundo.- Que no me encuentro en situacion de inhabilitacién absoluta o especial para
ejercer empleos o cargos publicos por resolucién judicial.

Tercero.- Que en el caso de no poseer la nacionalidad espafnola, no me encuentro

inhabilitado/a o en situacién equivalente ni he sido sometido/a a sancién disciplinaria o
equivalente que impida, en mi estado, el acceso al empleo publico.

Lo que manifiesto a los efectos oportunos, en Canals, a de 202

Firma:

Placa La Vila, 9 - 46650 CANALS (Valéncia) - Tel. 96 224 46 77 - risoncha@canals.es



