
ANNEX II 
DECLARACIÓ JURADA 

 
 
 

D/Dª................................................................. ................, majord'edat, amb DNI núm. 
..........................., domicili a efectes de notificacions i comunicacions 
en....................................................................... ......................, i telèfon núm. ................ 
............, correuelectrònic ......................................................................................... 
 
DECLAR, sota la mevaresponsabilitat, la veracitat de les següentsdeclaracions: 

 
 

a) Declar no haverestatseparat/da, mitjançantexpedientdisciplinari, del servei de l’Estat, 
de les comunitatsautònomes, ni entitatslocals, ni trobar-se actualmentinhabilitat per a 
l’exercici de les funcions públiques. 

b) Declar no ocupar caplloc de treball ni realitzarcapactivitat en el sector públicdelimitat 
per l’article 1 de la Llei 53/1984, i que no percepcappensió de jubilació, retir o 
orfandat.  

c) Declar: 
 

 Que SI realitzo una activitat privada, inclosa la de caràcterprofessional, per tal 
de que la corporacióacordi la declaració de compatibilitat o incompatibilitat. 

La activitat que realitzoés/son la/les 
següent/s:..............................................................................................................
........................................................................................................................ 
 
 

 Que NO realitzocapactivitat privada ni professional. 
 

 
d) Declar no tenircapmalaltia ni defectefísic o psíquic que impedeixil’exercici de les 

funcionscorresponents. 
 
 
 
Costitx a  
(Signatura) 
 
 
 
 
 
SR. BATLE DE L'AJUNTAMENT DE COSTITX 
 

 


