[Dichiarazione di conferibilita e prima dichiarazione annuale di compatibilita]

Spett.le Ente

Autorita di Bacino Lacuale dei Laghi d'Iseo,
Endine e Moro

Via Vittorio Veneto,76

24067 SARNICO (BG)

Oggetto: dichiarazione resa ai sensi dell’art. 20 del decreto legislativo 39/2013 circa I’assenza di cause di
inconferibilita e incompatibilita per I’assunzione dell’incarico oltre specificato.
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Premesso che:

in data /A Zf [ MM, m1 & stata comunicata la volonta di conferirmi I'incarico di il #57 S’ / (€7 presso
%ULO 10 §§ , con decorrenza _{/ -4’/4’/ / &L, escadenza 2 ;—:,9,

il comma 1 dell'art. 20 del decreto legislativo 39/2013 dispone che “all'atto del conferimento dell'incarico
l'interessato [presenti] una dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause di inconferibilita” elencate
dallo stesso decreto; il comma 4 del medesimo art. 20 specifica che tale dichiarazione “& condizione per
I'acquisizione dell'efficacia dell'incarico”;

inoltre, sempre l'art. 20 del decreto legislativo 39/2013 prevede che l'interessato presenti “annualmente una
dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause di incompatibilita”;

Tanto richiamato e premesso, assumendomi la piena responsabilita e consapevole delle sanzioni anche di
natura penale per I'eventuale rilascio di dichiarazioni false o mendaci (articolo 76 del DPR 28 dicembre 2000
numero 445)

DICHIARO:

che, per quanto di mia conoscenza, nei miei confronti non sussiste alcuna condizione di “incompatibilita” e,
soprattutto, non sussiste alcuna causa di “inconferibilita” per I'assunzione dell'incarico sopra specificato,
come elencate dal decreto legislativo 39/2013.

Che non sussistono cause di ineleggibilita richiamate dall’articolo 11, comma 2, dello Statuto dell’Ente.

Al fine di consentire una puntuale verifica circa la insussistenza di condizioni ostative, dichiaro, inoltre:

A) le condanne penali subite, anche non definitive, per reati contro la pubblica amministrazione (optare):
1- nessuna condanna;

2- segue I'elenco delle condanne: -
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3- allego I'elenco delle condanne;

B) tutti gli incarichi attualmente ricoperti (optare):
1- nessun incarico;

2- elenco degli incarichi:

3- allego I'elenco degli incarichi.

Il sottoscritto si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente
dichiarazione e a rendere, nel caso una nuova dichiarazione sostitutiva.
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