
ALLEGATO B - DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA 
 

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

INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA’ 
(ai sensi dell’art. 53, comma 14 del D.Lgs. 165/2001 e dell’art. 20, del D.Lgs.39/2013) 

 

Procedura di selezione rivolto al personale INTERNO all’Istituto, al personale ESTERNO 
dipendente MIM o subordinatamente esperto libero professionista per il conferimento 
dell’incarico di Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione – RSPP ai sensi del D. Lgs. 
N. 81/2008 e successive modifiche ed integrazioni - dell’Istituto Comprensivo di Tolmezzo per il 
periodo 01/09/2026 – 31/08/2029 con decorrenza a partire dal 01/09/2026- Prot. n. 11450 del 
29/07/2026 
 

_l_ sottoscritt_ _______________________________________ cod.fisc._____________________________ 

nat_ a ______________________________________________ Prov. _________ il ____________________ 

residente a_______________________ via ____________________________________________ n.______ 

Tel._____________________ cell._____________________ mail___________________________________ 

 

ai fini della verifica di insussistenza di cause di inconvertibilità o incompatibilità di cui al D.Lgs. n. 39/2013 e 
di conflitto di interessi di cui al al D.Lgs. n. 165/2001 e al D.Lgs. n. 50/2016, 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 

D I C H I A R A  
che, in riferimento all’eventuale conferimento dell’incarico in oggetto, non sussistono cause di 
incompatibilità a svolgere l’incarico di RSPP – Responsabile del Servizio di Prevenzione e Protezione presso 
l’Istituto Comprensivo di Tolmezzo ed in particolare:  

1) Ai fini del D.Lgs. n. 39/2013: 
 di avere in corso i seguenti incarichi: 

- incarichi amministrativi di vertice in pubbliche amministrazioni e precisamente (specificare il ruolo 
rivestito e presso quale pubblica amministrazione):  _______________________________________ 
_________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________; 

 incarichi di amministratore di enti pubblici e precisamente (specificare il ruolo rivestito e presso 
quale ente pubblico): ______________________________________________________________ 
________________________________________________________________________________; 

 incarichi dirigenziali interni o esterni in pubbliche amministrazioni o enti pubblici e precisamente 
(specificare il ruolo rivestito e presso quale pubblica amministrazione o ente pubblico): 
_________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________; 

 incarichi e cariche in enti di diritto privato in controllo pubblico o regolati o finanziati da pubblica 
amministrazione e precisamente (specificare il ruolo rivestito e presso quale ente): ____ 
_________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________; 

oppure 
 di non avere in corso alcun incarico amministrativo di vertice o dirigenziale in pubblica 

amministrazione, di amministratore o dirigente in enti pubblici e di non rivestire incarichi e cariche 
in enti di diritto privato in controllo pubblico o regolati o finanziati da pubblica amministrazione. 
 



2) Ai fini del D.Lgs. n. 165/2001, come modificato dalla Legge n. 190/2012, e dell’art. 42 del D.Lgs. n. 
50/2016: 

 di non trovarsi in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi ai sensi dell'art. 53, comma 14, 
del D.Lgs. n. 165/2001, come modificato dalla Legge n. 190/2012, e dell’art. 42 del D.Lgs. n. 
50/2016. 
 

3) con riferimento ai dati relativi allo svolgimento di attività professionali 
 di NON svolgere attività professionali  
 di prestare le seguenti attività professionali____________________________________________; 

 

_l_ sottoscritt_ si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della 

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

 

Data _________________________   Firma____________________________ 


