ALL.G

DICHIARAZIONE INSUSSISTENZA DI CAUSE
DI INCONFERIBILIT A/INCOMPATIBILIT A

Al SENSI DEL D.LGS N. 39/2013
(Dichiarazione sostitutiva di notoriel2 ex arl. 47 D.P.R. n.445 del 28/ 12/2000)

il/La sottoscritto/a M A ﬂ l O (O R C A’ N Q O
Nato/a G EAD l/A
In qualita di fincarico Dirigenziale} CRES\DENT € coNS. DV ANNAE GENWA CARCHEGE ) sIA

sotto la propria personale responsalitd, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non
veritiere e falsita in attl, richlamate dal | ‘art 76 del D.P.R. 28 d icembre2000 n . 445,

DICHIARA

O di non ricoprire ulteriori cariche efo incarichi
di ricoprire altresl le seguenti cariche e/o incarichi:

1. _HEMBRO DEL CONSIGLIO GENEQALE-CONFINWKQAIA (&

2 V\CE PRESIADENTE - Co)SoR210 ISl T

3 _COMNSIMGLIERE Dy AHNH.NE - TOAUDAYWWNE AVI A LDO

. CONSIG LIERT Dt AMM.NE= ISTITUTO G Ipusin A G Ast! M

ﬁf Che non sussistono cause di inconferibilith e/o incompatibilitd ai sensi delle disposizioni di cui al
D.Lgs 39/20 13 relativamente af le stesse

Oppure

0 Che sussistono la/e seguentefi causa/e di inconferibi litd/incompatibilita’ al sensi dell ‘art...........
{indicare puntuaimente | 'art. d i riferimento de! D.Lgs n. 39/201 3)

Qew\foul,/(qm‘w”

(Luogo e Dala)




