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ALLEGATO C

DICHIARAZIONE SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’

PERSONALE ESTERNO

Al Dirigente Scolastico

Il sottoscritto _________________________________________________________________________________

C.F._______________________________________ nato il_________ a______________________________(___)

e-mail ________________________________________ pec ___________________________________________

tel.____________________________________________ cell___________________________________________

consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici

conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000), sotto la propria

responsabilità

DICHIARA

a. di poter partecipare alla selezione per l’incarico di DPO;

b. che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi dell’art. 53, comma 14, del D.Lgs

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

c. che non sussistono cause di incompatibilità o inconferibilità, ai sensi dell’art. 20 del D.lgs 39/2013, a svolgere

incarichi per l’Istituto Comprensivo di Andorno Micca;

d. di prestare attività professionale di ____________________________________________________________;

 di essere titolare dei seguenti incarichi e/o cariche in entri di diritto privato o finanziati da Pubbliche

Amministrazioni (indicare gli incarichi e/o cariche rivestiti/e e l’ente privato conferente)

▪ ________________________________________________________________________________

▪ ________________________________________________________________________________

▪ ________________________________________________________________________________

 di non essere titolare di incarichi o di altre cariche di enti di diritto privato regolati o finanziati da

Pubbliche Amministrazioni.

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

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

Luogo e data ________________________                                                              Firma _________________________

Ai fini della validità della presente dichiarazione deve essere allegata fotocopia, non autenticata, del documento di identità del

sottoscrittore

(Esente da autentica di firma ai sensi dell’art. 38 comma 3, del D.P.R. 28.12.2000 n. 445). Ai sensi del D.Lgs. 196/03 “Codice in

materia di
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protezione dei dati personali” con firma in calce alla presente dichiarazione esprimo il consenso e autorizzo l’Istituto in indirizzo al

trattamento dei dati comunicati, esclusivamente per le finalità inerenti la gestione delle procedure. L’Amministrazione si riserva di

effettuare

controlli, anche a campione, sulla veridicità delle dichiarazioni (art. 71, comma 1, D.P.R. 445/2000). In caso di dichiarazione falsa il

sottoscrittore sarà denunciato all’autorità giudiziaria. Ove il dichiarante è una società l’autocertificazione dovrà essere prodotta dal

rappresentante legale e da tutti gli amministratori con poteri di firma.


