DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI
Rilasciata ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 “Testo Unico delle disposizioni legislative e
regolamentari in materia di documentazione amministrativa”, per i fini di cui ai D.Lgs. n. 267/2000,

n. 235/2012, n. 39/2013 e loro successive modifiche ed integrazioni.

(si prega compilare in caratteri dattiloscritti o stampatello)

[I/La sottoscritto/a (Cognome nome) DaNIEE  \JAerRE

nato/a Hotta  SanN_ Gioyaaw! (Prov. RC )il 29 [os[4934
Titolo di studio  LAUREA

Professione ISTRUTTORE AR NINISTRATIVO CF. VCLONLIAE2FIFH2D
Nominato dal Sindaco con atto n. del a ricoprire Pincarico di

Responsabile Posizione organizzativa del Settore W Ana60ave - (orderuo - Guris Hovieip nel Comune
di Motta San Giovanni.

VISTI I DECRETI LEGISLATIVI

* n.267 - 18 agosto 2000 “Testo Unico delle leggi sull’ordinamento degli Enti Locali”;
¢ n.39 - 08 aprile 2013 “Disposizioni in materia di inconferibilitd e incompatibilita di incarichi presso le

pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 ¢
50, della L. n. 190/2012”.

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’

* di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita e/o incompatibilita di incarichi previste dagli
art. 3,4, 7 ¢ 9 del D.Lgs. n. 39/2013;

* di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita e/o incompatibilita di incarichi comunque
previste dalla normativa vigente;

* di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dall’art.76 del D.P.R. n. 445/2000 per le eventuali
dichiarazioni mendaci qui sottoscritte;

* di aver preso visione dell'informativa ai sensi dell’art.13 del D.Lgs. n. 196/2003 “codice in materia di
protezione dei dati personali”;

* di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi, comunque

di aggiornare annualmente la presente dichiarazione.
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