
DICHIARAZIONE SULL'INSUSSISTENZA DI SITUAZIONI DI CONFLITTO DI INTERESSE, DI CAUSE DI 

INCONFERIBILITA' E INCOMPATIBILITA' E RELATIVA AGLI INCARICHI  

 

 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________ nato/a a ____________ il 

________________ CF n. ______________________ in relazione  alla Manifestazione di interesse 

per una posizione dirigenziale a tempo determinato pubblicata da FormezPA sul proprio sito  in 

data ______________,sotto la propria responsabilità, consapevole della sanzione 

dell’inconferibilità di incarichi per cinque anni in caso di dichiarazione mendace (art. 20, co. 5, d.lgs. 

39/2013), nonché, ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. 445/00, delle sanzioni penali, nel caso di 

dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'articolo 76 del d.P.R. 28 

dicembre 2000, n. 445, ed infine della decadenza dai benefici conseguenti al provvedimento 

eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo 

effettuato emerga la non veridicità del contenuto di taluna delle dichiarazioni rese (art. 75 d.P.R. 28 

dicembre 2000, n. 445), 

 

DICHIARA ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445/2000 

 

 che non sussistono situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse con FORMEZ PA, ai sensi 

dell'art. 53, comma 14, del D.Lgs 165/2001, come modificato dalla legge n. 190/2012; 

 che non sussistono cause di incompatibilità o inconferibilità, ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs 

39/2013, a svolgere incarichi in FORMEZ PA; 

 di non svolgere incarichi in Enti di diritto privato regolati o finanziati dalla Pubblica 

Amministrazione;  

in alternativa 

 di svolgere i seguenti incarichi in Enti di diritto privato regolati o finanziati dalla Pubblica 

Amministrazione: 

ente 
tipologia e oggetto 

dell'incarico conferito 
durata compenso 

        

        

        

        

        

 

 di non essere titolare di cariche in Enti di diritto privato regolati o finanziati dalla Pubblica 

Amministrazione; 

in alternativa 



 di essere titolare delle seguenti cariche in Enti di diritto privato regolati o finanziati dalla Pubblica 

Amministrazione 

ente Carica ricoperta durata compenso 

        

        

        

        

        

 

Il sottoscritto si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto 

della presente dichiarazione e a rendere nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva. 

 

Autorizza la pubblicazione dei presenti dati sul sito internet di FORMEZ PA. 

 

 

Luogo e data ___________________ 

 

        Firma ______________________ 

 

 

 

Allegato documento (tipologia) ____________________ n. _______________________ 

 


