
AI Segretarío  Generale

Comune  di Molfetta

MODELLO  DICHIARAZIONE

Dichiarazione  di insussistenza  di cause  dí incompatibilità  ai sensi  del  D.LGs.  08/04/2013  n.

39 (in e.u. n. 92 del  '19/04/2013,  in vígore  dal  04/05/2013)

"Disposizioni  in materia  di inconferibilità  e incompatibilità  dì incarichi  presso  le pubbliche

amministrazioni  e presso  gli enti privati  in controllo  pubblico,  a norma  dell'art.  1, commi  49

e 50, della  legge  06/11/2012,  n. 190"

Dichiarazione  sostitutiva

ai sensi  degli  artt. 46 e 47 del DPR  n. 445/2000

giusta

presa  visione  della

particolare  l'art. 20 del

del

normativa  introdotta  dal D.Lgs  8/04/2013  n. 39, indicato  in epigrafe  e visto  in

decreto  medesimo,  sotto  la propria  responsabilità  e consapevole  delle

sanzioni  previste  dal comma  5 del succitato  art. 20, nonché  dall'art.  76 del DPR  445/2000  in caso

di dichiarazione  mendace:

DICHIARA

1. I'insussistenza  nei propri  confronti  di una delle  cause  di inconferibilità  di cui al citato  decreto;

2. I'insussistenza  nei propri  confronti  di una delle  cause  di incompatibilità  di cui al citato  decreto

impegnandosi  a rendere  analoga  dichiarazione  con cadenza  annuale

ll sottoscritto,  consapevole  che, ai sensi  dell'art.  20 - c. 3 del D. Lgs 39/2013,  la presente

dichiarazione  sarà  pubblicata  sul sito  istituzionale  COMUNE  DI MOLFETTA,  autorizza,  ai sensi  del

D. Lgs 1 96/2003,  il trattamento  dei dati  ai soli  fini  delle  procedure  inerenti  l'affidamento  dell'incarico

Luogo  e data

Firmato

Il trattamento  dei dati riportati  avverrà  nel rispetto  del D.lgs 196/2003  " Codice  in materia  di protezione  dei
dati personali"
I datì saranno  trattati, secondo  le vigenti  disposizioni  di legge, per le sole finalità  del procedimento  per il
quale  sono richiesti  ed utilizzati


