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Servizio Risorse Umane .
- L0, Svitluppo, valorizzazione e gestione giuridica del personale

- Allto A
T O'ggettd: Dichiarazione di cui all’art. 20 d.lgs n. 39/2013 - anno ZOiB - ASP Citta di Bologria

/L sottoscritto/a STAMEHELLIE  AMGELD natojaa ... CREHA

il D&O:’ri%& Cod. fisc. STH&G’LQSLD&D{%Z-Q con incarico
G o MEETIOLE.. GENERALE ,

- viste le disposizioni del D.P.R. n. 445/2000 e del d.lés. n. 196/2003 e s.md. e cbnsapevote che chiungtie
ritascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso, & punito ai sensi del codice penale e delle feggi
speciali in materia ed incorre altresi nella decadenza dei benefici,

dichiara

"a) che non sussistono cause di inconferibilita di cui al D. Lgs. 39/13 e di essere a conoscenza delle

conseguenze circa il mancato rispetto delle norme di legge (nullitd dell‘atto di conferimento);

b) che alla data della presente dichiarazione non sussistono cause di incompatibilita di cui al D. Lgs.
39/13 e che annualmente presenterd analoga dichiarazione {art. 20 ¢. 2);

¢} diessere a conoscenza che lo svolgimento di incarichi incompatibili comporta, decorso il termine di
15 giorni dalla contestazione, la decadenza e la risoluzione del relativo incarico/contratto;

d} di impegnarmi a comunicare tempestivamente eventuali informazioni inerenti cause di
incompatibilita che dovessero verificarsi durante Vincarico;

e) di autorizzare la pubblicazione della presente dichiarazione sul sito web dell’ Azienda, ente pubblico
che ha conferito incarico.

La presente dichiarazione ¢ rilasciata ai sensi e per gli effetti delle norme vigenti, nella consapevolezza che i
" dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente neil’ambito del
procedimento per il quale la medesima dichiarazione viene resa. .

Letto, confermato e sottoscritto .. 10 2o

Firma
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