DICHIARAZIONE SULL’INSUSSITENZA DELLE CAUSE DI INCONFERIBILITA’
O INCOMPATIBILITA’ DI CUI AL D.LGS. 8 aprile 2013, n.39
resa ai sensi dell’art.47 del d.P.R. 28 dicembre 2000 n.445

Il sottoscritto.....C P\(ZC,O ........ FET’(DNT&’ .............................................................................. 7
s T o el e il 29“5’51
e residente in... B L.EScA\.... \i\iP\CquU‘(ZZ

in qualita di Persona Fisica /,( Legale Rappresentante  (barrare I'opzione interessata) della
Societa S‘(QDHQRQQDC&mECtNE‘EP con sede legale in
AN, Ul jUQﬁR-ﬁ? . P.lva{l®2}57 ?94‘;‘3 oo incaricata da San Donnino
Multiservizi Srl delle attivita di ... &S0y (|nd|care se consulenza o

collaborazione) in materia di .. @.AA ?TQ.’J .. i"—» %«L‘L\V\ CQ'-L GMEHMV"?

Consapevole di quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, in merito alle conseguenze
penali di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi

DICHIARA
Ai sensi e per gli effetti dell’art.20 del D.Lgs. 8 aprile 2013, n.39,

e Di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita di incarichi previste dal
D.Lgs.39/2013;

e Dinon trovarsi in alcuna delle situazioni di incompatibilita previste dagli artt.11, 12 e 13 del
D.Lgs. n.39/2013;

e Dinon trovarsiin alcuna causa di incompatibilita di cui al D.Lgs.165/2001;

e Di essere a conoscenza, per le eventuali dichiarazioni mendace qui sottoscritte, delle
sanzioni penali previste dall’art.76 del d.P.R.445/2000, nonché della sanzione prevista dal
comma 5 dell’art.20 del D.Lgs.39/2013 di inconferibilita di qualsivoglia incarico di cui al
medesimo decreto per un periodi di 5 anni;

e Diessere a conoscenza che la presente dichiarazione verra pubblicata, ai sensi del comma
3 dell’art.20 del D.Lgs. n.39/2013, sul sito istituzionale di San Donnino Multiservizi Srl;

e Diimpegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativa al
permanere dell’incarico conferitogli;

e Diimpegnarsi a presentare annualmente una dichiarazione sulla insussistenza di una de|le
!
cause di incompatibilita di cui al D.Lgs.39/2013,rb la d_ﬂ.:,kro_\g 4000 ( \A.C_%C/O
avceuulo
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
resa ai sensi dell’art.47 del d.P.R. 28 dicembre 2000 n.445
relativa ai dati di cui all’art.15, lett.c), D.Lgs. 33/2013

Il sottoscritto.........Q?.ﬁ.!?..c...g .......... P{FE-U‘(‘_O(JTg nfato B T‘((\(,/%(vo ..............
il ZgErS'{ e residente in ERES R |~ sio Calyi 22

in qualita di Persona Fisica /A Legale Rappresentante  (barrare I'opzione interessata) della

societs S LRI, SLOCIN TR P INGEGHE LRI it
con sede legale in TR - v, Fuvfies. 9. B A2 egE Y O(%can’cata da

San Donnino Multiservizi Srl delle attivita di ... CR @ Coa ER 4TS .. (indicare se consulenza o

collaborazione) in materia di ME°[E*+@:QB-%?—&0\T*L\»QM%W%OIXV€

Consapevole di quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, in merito alle conseguenze penali di
dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi

DICHIARA

relativamente a quanto disposto dal D.Lgs. 33/2013 art. 15 c. 1, lettera c):

SEZIONE | — INCARICHI o TITOLARITA’ DI CARICHE
}‘( di non svolgere incarichi e/o avere titolarita di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati

dalla pubblica amministrazione;

OVVEro

o di svolgere i seguenti incarichi e/o avere le seguenti titolarita di cariche in enti di diritto privato
regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione (indicare denominazione ente, oggetto
dell'incarico/carica, durata dell’incarico/carica):

Ente conferente l'incarico o la Oggetto dell’incarico o della Durata dell’incarico o della
carica carica carica




SEZIONE Il — ATTIVITA’ PROFESSIONALE
di non svolgere attl\nta professronale in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica
ammmlstrazmne )’Q&O gqugo N;C:, &Z@\HDM (_Qu'f‘c: w
ovvero PJD oved e\
o di svolgere la seguente attivita professionale in enti di diritto privato regolati o fmanzaatl ddlla
pubblica amministrazione (indicare denominazione ente, tipologia dell’attivita svolta, duratay):

Ente presso il quale & svolta Tipologia di attivita Durata
I'attivita professionale professionale svolta

el
e ) Bifron /a&&) %é’w{&r-&

Si autorizza il trattamento dei dati per fini istituzionali previsti dalla Legge.
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