DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA/SUSSISTENZA Di CAUSE DI
INCONFERIBILITA/INCOMPATIBILITA’ Al SENSI DEL D.LGS. 8 APRILE 2013, N. 39

(Dichiarazione sostitutiva di notorieta ex art. 47 D.PR. 445 DEL 28.12.2000) A

lifLa sottoscrittofa  MAY L ZAO KAAELS codice fiscale

nato/a __ — —_—

sotto la propria personale responsabilita, consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non
veritiere e falsita in atti, richiamate dall'articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e preso atto degli
obblighi di cui all'art. 20 del D.Lgs. 39/2013,

DICHIARA
MACADETE ConGieleo AMMSTINIonE (oseTo Paueww Sk

per il conferimento dell'incarico

p di non versare nelle cause di inconferibilita previste dal D.Lgs. 39/2013, relativamente all'incarico
sopracitato;

Z di non versare nelle cause di incompatibilita previste dal D.Lgs 38/2013 relativamente all'incarico
sopracitato;

Savaif 28| g

(Luogo e data)

il. DICHIARANTE



