Modello allegato alla nota prot. n. 208 del 16.01 2015
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Provincia di [, ‘Aquila wis | 06

Prot.n. 272 Del  22/01/2015

UM AR AT

Al Segretario comunale
SEDE

DICHIARAZIONE IN ORDINE ALL’IN SUSSISTENZA DI CAUSE DI
INCONFERIBILITA’ O DI IN COMPATIBILITA’
(D.Lgs. 39/2013, art 20)
I/La  sottoscritto/a L.Au A NP ANGARARA nominato/a Responsabile dell’ Area
1—1————\,—\__1 e .

F iNANZ LA A del Comune di Morino con provvedimento del Sindaco n.
A del

II D'(‘ v A 7 :

- visto I'articolo 20 de] D.Lgs. n. 39 del 2013;
- vista la nota del Segretario comunale prot. n. 208 del 16.01.2015;

ai sensi dell’articolo 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e consapevole delle sanzioni penali nel
caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’articolo 76 del
medesimo D.P.R. n. 445 de| 2000, :

DICHIARA

3

che nei confronti del/della sottoscritto/a ed in relazione al] incarico assunto non sussiste alcuna
delle cause di inconferibilita né d; Incompatibilita previste dal D.Lgs. 08 aprile 2013, n. 39.

[l/La sottoscritto/a si impegna inoltre a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del

contenuto della presente dichiarazione e, in ogni caso, a presentare dichiarazione annuale
sull’insussistenza di tutte le cause di incompatibilita ed inconferibilita previste dal D.Lgs. n. 39 del
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