DICHIARAZIONE SULLA INSISSISTENZA DI CAUSE DI '

INCONFERIBILITA’ O INCOMPATIBILITA’

Art. 20 D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39
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Visto il D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39.

Sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non

veritiere e falsita negli atti, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445,
DICHIARA

che non sussistono nei propri confronti cause di inconferibilita o incompatibilita di cui al D.lgs. 8

aprile 2013, n. 39.

Nel corso dell'incarico suddetto, si impegna a presentare annualmente una dichiarazione

sullinsussistenza di una delle cause di incompatibilita di cui al D.Lgs. n. 39/2013 medesimo.

Luogo e data

@M%addi Yo 1s) 5

IL DICHIARNTE

Alfegato: fotocopia carta d'identita

COMUNE DI CAVALESE
Prot. n° 0008326 del 08/07/2015

HiimiE:

J0ihkgolTsi2a9




