
Mod. 1 (SOLO RESPONSABILI DI SETTORE) 

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITÀ DEGLI 

INCARICHI E DI INCOMPATIBILITÀ EX ART. 13, CO. 3, DEL CODICE DI 

COMPORTAMENTO (ART. 20 DEL D.LGS. N. 39/2013) 

(art. 47 del D.P.R. n. 445/2000) 

 

 

Il sottoscritto CIBIN MICHELE, in servizio presso questo ente, nominato con decreto del Sindaco 

n. 41 del 30-12-2022, Responsabile del SETTORE SEGRETERIA E SERVIZI DEMOGRAFICI, 

 

Visto l’art. 20 del d.lgs. n. 39/2013 

 

Consapevole delle sanzioni penali, previste dal codice penale e dalle leggi speciali in materia, in 

caso di dichiarazione mendace o esibizione di atto falso o contenente dati non rispondenti a verità 

(art. 76 del D.P.R. n. 445/2000),  

 

DICHIARA 

 

di non trovarsi, in relazione all’incarico conferito, in nessuna delle cause di inconferibilità ed 

incompatibilità previste dal d.lgs. n. 39/2013 

e si impegna ad aggiornare immediatamente in caso di modifiche sopravvenute, comunicando 

qualsiasi situazione di conflitto di interesse insorta successivamente alla dichiarazione originaria. Si 

rinvia, in merito, alle Linee Guida ANAC n. 15 del 2019. 

 

Tresignana, 01-06-2023 

 

Settore Segreteria e Servizi Demografici 

Il Responsabile 

dott. Cibin Michele 
(f.to digitalmente – art. 21 del d.lgs. n. 82/2005) 

 

 

Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. n. 445/2000, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in 

presenza del dipendente addetto ovvero sottoscritta e trasmessa insieme alla fotocopia, non 

autenticata di un documento di identità del dichiarante. 
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