Consejeria de Salud y Servicios Sociales

ANEXO Il

DECLARACION RESPONSABLE DE NO ENCONTRARSE INCURSO EN PROHIBICION ALGUNA
PARA OBTENER SUBVENCIONES

DID2....oeeeeeeee e , con D.N.I. nCiinnnn. actuando como persona que ejerce la
representacion legal del municipio/de la /Mancomunidad...................ccoe oo
con C.LF. N% L

DECLARO BAJO MI RESPONSABILIDAD, que la Entidad a la que represento NO se halla incursa en
ninguna de las circunstancias previstas en el articulo 12.2 de la Ley 6/2011, de 23 de marzo, de
Subvenciones de la Comunidad Auténoma de Extremadura:

En , a fecha de la firma electronica.

FAO. e
(La persona que ejerza la representacion legal de la entidad)
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