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DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA [ CAUSE D INCONFERIBILITA® E INCOMPATIBILITA
Al SENSI DEL D.LGS, DB/04/2013 N. 39
DISROSZION IN MATERIAGUINEONFERIBIITA § INCOMPATIBILITA DI INGARICH) PRESSO LE PUBSLICHE
AMBINISTRAZION: £ PRESSO GLI ENT PRIVAT IN CONTROLLO PUBBLICE, A NOAMA
DELLART. 3, COMB! 45 | 50, DELLS AEBGE 06713/3003, N, 180"

ANNO 2019

HOHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELLATTO DI NOTORIETA
{Artt, 46 e 47 del 2.8, 28 dicembre 2000, n, 445]

¥ Al Responsabile della UDC Risorse Umane
» Al Responsabile Prevenzions della Lorrurione,
# Al Responsabife della struttura di assegnazione
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e D GUESTE Azienda, presa visione dells normativa

Introdotta del D.Lgs, 3/04/2012 1, 39, indicato In eplgrafe e visto in particaitare Fart. 20 del decrato
medesime, sotto Ia propria responsabflity e consapevole delle sanzion previste dal commas 5 del
succitato art, 20, nonché dalf'art, 76 del DpR 44572000 In caco di dichlarazlone mendoce:

CHCHIARA

A} linsussistenza nei propri confront! di una delle cause ﬁ_i‘ﬁiﬁ;ﬂﬁfﬁﬁ%}iii‘té di cul sl citato decreto;

B} Vinsussistenza nei propri eonfronti ¢l una delle gause di incompatibiiith di cui &) cliato decrats,
impegnandosi a rendere analogs dichiarerione can tadenya annuale, in particolare dichiara:

DI non essere stato condannato, anche con septénza non passalz iy giudicato, per uno del rest)
'praszw‘sjti dal capo | del Titolo 1 def libro 1} de! codiee penale - depllogati alla nota 1 (art. 3, ¢.1. HE o
del Doigs. . 3972013

&1 Oppure fspecificare) ;;

nen.aver svolto incarichi o ricoperto cariche I entf di dirkein privato regolsti o finanziatl
daW Azienda Ospedaliera "Sent'Anna e San Sebastiano®, el due anni precedenti la data df
scadenza perfa presentazione della presente istanza (Ved! nota 2} “

1 Dppure fspecificare)

s et

Pag. lad



& f

Sy m;?ia '

o B Selveniinnn
b vislen wslonle ) . .
a1 6 ol wpitiaendons INCONFERIBILITA® E INCOMPATIBILITA'

MCD, 8
D non aver svelto in proprio stiivitd professionale regolata, finanzlata o comungue retribuita
deir Azienda Ospedaliera “Sant’Anna e San Sebastiane”, nel due anni precedenti la data di

scadenza per ls presentazions della presente istanza;
77 OpRUTE [SPRCHTCOIE] o cvrsimiisimssismasiss st asapmescs sssss iy csgpowsss s s s i)

DI non aver feoperto cariche politiche e incarichi amministrativi che possono comportare
incompatibilit e inconferibilith, come esemplificati nella nota §;

Eg{m essere informato/a che, of sensi e per g effetti di cui allart, 13 del Dilgs. n. 196/2013, H dat
personali raccolti saranno trattati, anche con strumentl informaticl, esclusivamente neli'ambito del
procadimento per il quale la presente dichiarazions viene resa;

Sﬁ*ﬁ{émm informato/a che, al sensi delfart, 20, corima 8, del D Lgs. 39/2003, la presents
dichiarazione sark pubblicats sul sho istRuzionale dellAsiends, Sezibne Amiministrazione
Trasparenta.
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