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De conformidad con lo dispuesto en el articulo 75.7 de la Ley 7/1985, de 2 de abril, Reguladora de las
Bases de Régimen Local, y los articulos 30 y 31 del Reglamento de Organizacién, Funcionamiento y
Régimen Juridico de las Entidades Locales, aprobado por Real Decreto 2568/1986, de 28 de noviembre,
formula la siguiente declaracion sobre causas de posible incompatibilidad y actividades y declara:

—

@ / Que no concurre ninguna de las causas de incompatibilidad descritas en el articulo 178 de la
Ley Organica 5/1985 de Régimen Electoral General.
@ Que concurren las siguientes causas de incompatibilidad de las descritas en el articulo 178 de la
Ley Organica 5/1985, de Régimen Electoral General®
1.

2

ACTIVIDAD QUE DESARROLLA

1. ACTIVIDAD/CARGO PUBLICO

Administracién/empresa/organismo: /} Y /C) 8%; L{ ET( |G| Localidad: Provincia:

Denominacion del puesto: C’U MEESP U Cuerpo/escala:

Descripcidn de la actividad:

REMUNERACION: —_  —

2. CARGO DE REPRESENTACION POPULAR

Organo: Cargo: Remuneracién:

3. CARGO EN CAMARAS O COLEGIOS PROFESIONALES

Corporacion: Localidad: Provincia:

Cargo:

Remunperacién:

! Véase el Anexo que figura a continuacion.
AYUNTAMIENTO DE BALLESTEROS DE CALATRAVA
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4, ACTIVIDAD POR CUENTA PROPIA

Actividad o empresa: Localidad: Provincia:

Descripcién de la actividad:

NIF: N.2 de inscripcién/filiacion a la Seguridad Social:

5. ACTIVIDAD POR CUENTA AJENA

Entidad o empresa: NIF:

Domicilio Social: Localidad: Provincia:
Actividad de la entidad o empm}/

Actividad que desarrolla—"

6. OTRAS ACTIVIDADES

7. AMPLIACION DE DATOS POR EL DECLARANTE

Y para que conste a los efectos oportunos, firmo la presente declaracién, declarando ser ciertos los

datos en ella consignados.

Ballesteros de Calatrava, a 7 de junio de 2015.

El/La declarante,

Fdo.:

AYUNTAMIENTO DE BALLESTEROS DE CALATRAVA




