Mod B_INCONFERIBILITA_2021

! oY/ | REGIONE AUTONGMA
} FRIULL VENEZIA GIUUA

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
aisensi dell'art. 47 del decrete del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445
(Testo unico detle disposizion! legisiative e regolzmentarl in materia di decumentazione amministrativa)

{ ™y
I71a sottoscritto/a ZAN e LU mS%l .0

(cogriome} {neme)

con riferimento allincarico di MU TOLE SERMZWO GEVTIONS GQLURINEA o 'PE&'.SON&LE

{tipa dlincarico )

presso ATITLINISTRAZIONE  LEGIONALE  ©._V. 6 -

{denominazione delf'ente)

\. J

consapevole

= delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del DPR 445/2000 nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso
di atti falsi, nonché delle ulteriori conseguenze praviste dallart. 75, comma 1, del medesimo DPR;

v che, ai sensi dell'art. 26, comma 5 del decreto legislative 8 aprile 2013, n. 39, ogni dichiarazidne mendace accertata
dalf Amministrazione comporta I'inconferibilita di qualsivoglia incarico di cut al medesimo decreto legislativo per un periodo
di cinjue anni;

» che che,zisensidellart. 20, comma 4, del d.[gs, 39/2013, la presente dichiarazione & condizione d'efficacia dellincarico;

s che, ai sensi dellart. 19 del digs. 38/2013, lo svolgimento dellincarico in situazione di incompatibilita comporta fa
decadenza daltincarico stesso e |a risoluzione del relativo contratto di favoro, qualora, decorso il termine di quindici giorni
dalla contestazione da parte del Responsabile della trasparenza e della prevenzione della corruzione della causa di

incompatibilita, non abbia rinunciato allincarico incompatibile:

= che Ja presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione Amministrazione trasparente del sito web istituzionalé

dell Amministrazione regionale del Friuli Venezia Giulia,




DICHIARA

k{ che non sussiste, a propric-carico, alcuna delle cause di inconferibilita previste dal d.lgs, 39/2013;

E,( che non sussiste, alla data delfa presente dichiarazione, alcuna delle cause diincompatibitita previste dal dgs.
39/2013,

ll/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente dichiarazione

ed a trasmettere annualmente ['attestazione sullinsussistenza di condizioni di incompatibilitd per Yesercizio dellincarico
conferito.

I sottoscritto dichiara incitre di aver preso visione dell'allegata informativa, ai sensi deltart. 13 de! Regolamento (UE)
2016/679 (Regolamento genérale sulla protezione dei dati).

e 2901 ( 2024,
W dichiarante

i
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| |

“OMISSIS GIUSTA PROVV. 243/14 GARANTE PRIVACY” \

Alla dichiarazione viene allegata capia fotostatica df un decumento di identita in corso di validitd,



