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DICHIARAZIONE SULL’INSUSSISTENZA DI SITUAZIONI DI CONFLITTO DI INTERESSE E DI CAUSE DI 

INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA’ E INCARICHI IN ESSERE 

 

 

Il sottoscritto ________________________ nato a _____________________ il _____________ C.F. 

__________________ residente in ______________ Prov. (__) in via ___________________ tel. 

____________________ e-mail___________________ – PEC: _________________________ 

In qualità di _____________________________________________ 

DICHIARA 

Ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000: 

- CHE non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse con l’Istituto 

__________________________________, ai sensi ai sensi dell’art. 53, comma 14, del D.Lgs 

165/2001, come modificato dalla legge n. 190/2012. 

- CHE non sussistono cause di incompatibilità o inconferibilità, ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs 39/2013, 

a svolgere incarichi nell’interesse dell’Istituto ______________________________; 

ai sensi dell’art. 15 comma 1 punto c) D.lgs 33/2013; 

 di essere titolare dei seguenti incarichi/cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla PA: 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

 

Il sottoscritto si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della 

presente dichiarazione e a rendere nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva. 

AUTORIZZA 

La pubblicazione dei presenti dati sui siti internet dell’Istituto e della banca dati Anagrafe delle Prestazioni. 

 

Luogo e data        Firma 


