Modello B)
MODELLO DI DICHIARAZIONE DA RILASCIARE IN SEDE DI NOMINA

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ SULL’ASSENZA DI CAUSE DI
INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA’
(D.Lgs. 39/2013, DPR 445/2000)

SIHoNL BOLIDLO

11 sottoscritto’
(cognome) (nome)
wos_ TRUMNSACQUA CTN 54 24/ 08/1954
(iuogo di nascita) (prov.) (data di nascita)

con riferime%to all’incarico di 6@H M ['09 ‘S ‘4 K‘ O OLSS ?\ t}>€AE HOA} TA /U/l}
conferito dalla Regione del Veneto con BC C (_,l (@) /f{ 2 del 08 /08 / 29:1(:&

(tipo provv.to) (n.‘f)rovv.to) (data provv.to)

consapevole

s delle conseguenze previste dall’art. 75 del D.P.R. n. 445/2000, nonché delle sanzioni penali per dichiarazioni
mendaci, falsita in atti ed uso di atti falsi di cui all’art. 76 del medesimo testo normativo;

o che, ai sensi dell’art. 20, comma 5, del D.Lgs. n. 39/2013, ogni dichiarazione mendace, accertata
dall’ Amministrazione, comporta ’inconferibilita di qualsivoglia incarico di cui al medesimo decreto per un
periodo di 5 anni, ferma restando ogni altra responsabilita;

o della nullita dell’atto di conferimento dell’incarico adottato e del relativo contratto lesivi delle disposizioni del
D.Lgs. n. 39/2013, ai sensi dell’art, 17 del D.Lgs. n. 39/2013;

o che la presente dichiarazione sari pubblicata nella Sezione Amministrazione Trasparente del Portale
istituzionale di Regione del Veneto ai sensi dell’art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, secondo le vigenti
disposizioni in tema di trasparenza

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti degli artt. 17, 19 e 20 del D.Lgs. 08/04/2013, n. 39 “Disposizioni
in materia di inconferibilita e incompatibilité di incarichi presso le pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati
in controllo pubblico, a norma dell’articolo 1, commi 49 e 50, della legge 6 novembre 2012, n. 190" e delle
disposizioni di cui agli articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000

DICHIARA

che non sono intervenute variazioni rispetto alla dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorieta sull’assenza di cause di
inconferibilita e di cause di incompatibilitd ex D.Lgs. n. 39/2013 e DPR n. 445/2000, resa in data&/&[@g& in
occasione della presentazione della propria candidatura.

Il dichiarante si impegna ad informare tempestivamente Pente di appartenenza qualora si verifichino
eventi modificativi della presente dichiarazione e a presentare, entro il 31 maggio di ogni anno, una
dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause di incompatibilita di cui al D.Lgs. n. 39/2013.

eriti saranno trattati

La presente dichiarazione ¢ rilasciata dall’interessato nella consapevolezza che i dati ¢
i ichiara di aver preso

D.ata OS/ Og ( Zigi-@ | ' Firma

[/ v &
Si allega copia documento d’identitd in corso di validita 7

Si allega informativa sul trattamento dei dati personali




