Al Comune di Celleno
SEDE

Oggetto: dichiarazione resa ai sensi dell’articolo 20 comma 1 del decreto legislativo
39/2013 circa l'insussistenza di cause di incompatibiliti ed inconferibilita degli incarichi

lo sottoscrites .. h l Q?:?TN Piim QLU 6’[ . nata a

@m Lh::i A WRI] OMISSIS, codice fiscale OMISSIS residente in
OMISSIS

premesso che:

il comma 1 dell'articolo 20 dei decreto legislativo 8 aprile 2013 numero 39 {<Dispasizioni in materia di
inconferibilita e incompatibilita di incarichi presse le pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in controllo
pubblico, a norma dell'art. 1 co. 49 e 50 delia legge 6 novembre 2012 numero 190=) dispone che il titolare di incarichi
depositi, all'atto del conferimento dell'incarico, una dichiarazione circa I'assenza di cause di inconferibilita
(<all'atto del conferimento dell'incarico V'interessato presenta una dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause
di inconferibilita=);

con decrem nuﬂern S ...... del X—){Qfﬂm mi ¢ stato conferito lincarico di Responsabile dell’Area

SE SR 2ZAARA, presso lente in mdmzzn

assumendomi la piena responsabilita e consapevole delle sanzioni anche di natura penale per I'eventuale
rilascio di dichiarazioni false o mendaci (articolo 76 del DPR 28 dicembre 2000 numero 445),

DICHIARO:

che nei miei confronti non sussiste alcuna delle cause d' inconferibilitd elencate al Capo II, al Capo ill ed al
Capo IV del decreta legislativo 8 aprile 2013 numero 39 <Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd
di incarichi presso le pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell’art. 1 co. 49
e 50 della legge 6 novembre 2012 numero 190,

La dichiarazione é resa per I'anno ... %o&

Il Res Insal lef{Area Finanziaria




