
ANEXO II

DECLARACION EXPRESA RESPONSABLE DE INGRESOS ECONOMICOS

D/Dña._________________________________________________________________

con NIF/NIE ____ _________________, domicilio en ___________________________

provincia________________, C/ ____________________________________________

Nº_______, CP____________, a efectos de la documentación necesaria para participar

en  el  PROGRAMA EXTRAORDINARIO DE AYUDA A LA CONTRATACIÓN

2017.

DECLARO  BAJO  MI  RESPONSABILIDAD

□ Que los ingresos percibidos por mi Unidad Familiar durante el periodo de  Mayo a
Noviembre de  2017 han sido:

 
PARENTESCO NOMBRE Y APELLIDOS CONCEPTO CANTIDAD

□  Que mi Unidad Familiar  no ha percibido ingresos económicos de ningún tipo en el
período de  Mayo a Noviembre de 2017 

  Y para que así conste y surta los efectos oportunos, firmo la presente,

En Carmona,   a _____ de  Noviembre  de 2.017,

EL/LA INTERESADO/A

            Fdo.: ________________________________.


