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DECLARACIÓN JURADA
NO INHABILITACIÓN / NO SEPARACIÓN SERVICIO
NO POSEER MISMA CATEGORÍA



D./Dª ___________________________________________________________ con D.N.I. nº _________________ y con domicilio en, _______________________ calle ______________________________________________________________, aspirante a plaza en la categoría/especialidad de ______________________________________________________________________ en el concurso-oposición convocado por Resolución de la Dirección Gerencia del Servicio Aragonés de Salud de fecha ____/______________/______
(BOA: de ____ /____/_____).


DECLARA bajo juramento o promesa, a efectos de ser nombrado/a personal estatutario fijo en la categoría/especialidad de __________________________________________________________________________, que:

· No se halla inhabilitado/a para el ejercicio profesional o el desempeño de funciones públicas, ni ha sido separado/a mediante expediente disciplinario del servicio de ninguna Administración Pública en los seis años anteriores a la convocatoria.
· No posee la condición de personal estatutario fijo en el Sistema Nacional de Salud en dicha categoría/especialidad o equivalente.

En _____________________, a _____ de ____________________de 20__





Firma: 
