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Anexo II. Declaración responsable. 
 
D./Dña......................................................................................................, mayor de 
edad, con DNI n.º....................... a los efectos previstos en las bases de la 
convocatoria para la selección de una plaza de Arquitecto  y configuración de una lista 
de reserva, como funcionario interino, publicadas en el Boletín Oficial de la Región de 
Murcia, n.º de fecha....... 
  
DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD. 
 
Primero: 
 

Nacionales: Que no he sido separado ni despedido mediante expediente 

disciplinario del servicio de cualquiera de las Administraciones Públicas, ni estar 

inhabilitado por sentencia firme para el ejercicio de las funciones públicas. 
 

No Nacionales: Que no he sido sometido a ninguna sanción disciplinaria o 

condena penal que impida en mi Estado el acceso a la función pública. 
 
Segundo: 
 

Que no padezco enfermedad o defecto de cualquier tipo que imposibilite la 

prestación del trabajo de la plaza correspondiente al presente proceso selectivo. 
 
El/ La interesado/a: 
 
Lugar y Fecha___________ 
Firma 
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