
 

Prot. ________                                                                                                                    del ______________ 

 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA CAUSE DI INCONFERIBILITÀ E INCOMPATIBILITÀ  

(ai sensi dell’art. 20, D.lgs. n. 39/2013) 

DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTO DI INTERESSI 

(ai sensi dell’art. 16, D. lgs. n. 36/2023) 

DICHIARAZIONE RESA IN ADEMPIMENTO AGLI OBBLIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTI I TITOLARI DI 

INCARICHI DI COLLABORAZIONE O CONSULENZA  

(ai sensi dell’art. 15, D.lgs. 33/2013)  

 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________________ 

con riferimento all’incarico di______________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in base all’art. 76 del D.P.R. n. 445/2000 e 

s.m.i. nel caso di dichiarazioni mendaci e falsità negli atti, ai sensi degli art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e 

s.m.i., sotto la propria responsabilità 

DICHIARA 

− di essere libero professionista e non essere dipendente di pubblica amministrazione; 

− di possedere i requisiti di carattere generale per assumere incarichi professionali con la pubblica am-

ministrazione; 

− di non aver concluso, ai sensi della legge 190/2012 ed al comma 16 ter dell’art. 53 del D.lgs. 

165/2001, contratti di lavoro subordinato o autonomo e comunque di non aver attribuito incarichi, 

nel triennio successivo alla cessazione del rapporto, ad ex dipendenti di questo Ente che negli ultimi 

tre anni di servizio abbiano esercitato poteri autoritativi o negoziali per conto dello stesso e nei propri 

confronti; 

− l’insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della normativa vi-
gente, con la Comunità Montana Calore Salernitano;  

− di non presentare altre cause di ineleggibilità/inconferibilità/incompatibilità a svolgere prestazioni di 
collaborazione coordinata e continuativa/ occasionale/ professionale, fra quelle previste dal D.Lgs. 
n. 267/2000 e s.m.i., e dal D.Lgs. n. 39/2013, artt. 3 - 4 - 11.2.B) - 11.3 - 12.1 - 12.4.B) - 12.4. C) - 
13.2.B) - 13.3, 14.2.B), nell’interesse di questo Ente; 

− di essere consapevole, altresì, che in caso di violazione, la normativa, richiamata nel capoverso pre-

cedente, stabilisce la nullità dei contratti conclusi, il divieto a contrarre con la pubblica amministra-

zione per i successivi tre anni e l’obbligo di restituire i compensi eventualmente percepiti ed accertati 

in esecuzione dell’affidamento illegittimo (c.d. pantouflage);   

− di aver preso piena cognizione del Codice di Comportamento dei dipendenti della Comunità Montana 
Calore Salernitano. 

− di impegnarsi a comunicare all’Ente ogni variazione dei dati forniti nell’ambito della presente dichia-

razione (art. 20 del D.Lgs. n. 39/2013); 

 
 
 

 

 

COMUNITÀ MONTANA CALORE SALERNITANO ALBA-

NELLA - ALTAVILLA SILENTINA - CAMPORA -  - CASTEL SAN LORENZO - FELITTO - - LAURINO - 

MAGLIANO VETERE - MONTEFORTE CILENTO - PIAGGINE - ROCCADASPIDE - SACCO - STIO - 

TRENTINARA - VALLE DELL’ANGELO  

84069   ROCCADASPIDE (SA) Via Cesine,3  Tel.  0828/941132 Fax 0828 9477570       

E-mail: protocollo@cmcalore.it   PEC: protocollo@pec.cmcalore.it 
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[DA COMPILARE solo per incarichi superiori ad € 5.000,00] 

DICHIARA, altresì,  

□ di NON svolgere incarichi in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione; 

ovvero  

□ di svolgere i seguenti incarichi in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministra-

zione: 

ENTE TIPOLOGIA E OGGETTO 
DELL’INCARICO CONFERITO 

DURATA DELL’IN-
CARICO 

COMPENSO AN-
NUO 

    

    

□ di NON essere titolare di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica ammini-

strazione; ovvero  

□ di essere titolare di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministra-

zione: 

ENTE TIPOLOGIA E OGGETTO 
DELL’INCARICO CONFERITO 

DURATA DELL’IN-
CARICO 

COMPENSO AN-
NUO 

    

    

□ di NON svolgere ulteriori attività professionali; ovvero  

□ di svolgere le ulteriori seguenti attività professionali: 

 

DICHIARA, infine di essere informato che: 

− la presente dichiarazione sarà pubblicata, insieme al CV e all’indicazione del compenso percepito, sul 

sito web della C.M.C.S., sezione “Amministrazione Trasparente”, come previsto dall’art.15, comma 1 

del D.lgs. 33/2013; 

− i dati personali forniti con la presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici 

esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente viene resa (art. 13 del D.Lgs. n. 

196/2013). 

______________________ li,______________           

 

IL COLLABORATORE__________________________________________  
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