Mod. 1/a
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO

DI INSUSSISTENZA DELLE FATTISPECIE DI INCONFERIBILITA’ ED INCOMPATIBILITA’

CONTEMPLATE DAL D.LGS. N. 39/2013

Il sottoscritto ? A L ﬂ A LV C\. A p‘A FFA E LA
con riferimento ally demgnvlone formale / attribuzione dell'incarico di A’H n lN| S' RA I O P E U N [ (0
presso TEP\N' P\-ET[ ’R’L' UNIPERSONALE

sotto la propria responsabilita, consapevole della sanzione dell'inconferibilita di incarichi per cinque anni in caso di dichiarazione mendace
(art. 20, c. 5, D.Igs. 39/2013), nonché, ai senst dell’art. 47 del D.P.R. 445/00, delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere,
di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’articolo 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, ed infine della decadenza dai benefict
conseguenti al provvedimento eventualmente emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, qualora dal controllo effettuato
emerga la non veridicita del contenuto di taluna delle dichiarazion: rese (art. 75 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445),

DICHIARA

X di non trovarsi in alcuna delle condizioni di inconferbilita e incompatibilita di cur al D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 “Disposizioni
in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche amministraziont e presso gli end privati in controllo
pubblico, a norma dell’art. 1, commi 49 e 50, della Legge 6 novembre 2012, n. 1907

di essere a conoscenza dell'obbligo di comunicazione tempestiva in ordine all'insorgere di una delle cause di inconferibilita e di
incompatibilita di cur al D.Lgs. n. 39/2013.

Luogo e data
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At sensi dell'articolo 38 del decreto del Presidente della Repubblica n. 445 del 2000, la presente dichiarazione € stata:
O sottoscritta, previa identificazione del richiedente, in presenza del dipendente addetto

(indicare in stampatello il nome del dipendente)
O pervenuta gia sottoscritta dall’interessato e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di
identra del sottoscritrore.
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Informativa sul trattamento dei dati personali forniti con la richiesta (ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 679/2016 - GDPR)
1. Titolare del trattamento
11 Tstolare del trattamento dei dati & 11 Comune di Termi con sede in P.za M. Rudolfi n. 1 = 05100, Terny; Tel.: 0744.5491, PEC: comune term@p
2. Dati di contatto del Responsabile della prmc::nne dei datl
MAIL: mpd@comuneterou ; PEC: co
3.Finalita del trattamento e base giuridica
Il trattamento der dan richiest al'mieressato ¢ necessano per lesccuzione diun compito dimeeresse pubblico o connesso all'esercizio di pubblici poten di cw é investto il Titolare del trattamento
a1 sens dell'art. 6, lett. ¢) del Regolamento UF. 2016/679, secondo quanto previsto dal Dilgs. n. 33/2013, arte 3 e 5 bis. 11 confenmento dei present dan & previsto dal D Lgs. n. 39/2013, art. 20.
Ai sensi dellart. 20, comma 3, del predetto D Lygs. 8 apnle 2013, n. 39, la presente dichiarazione sari pubblicata sul sito 1stituzionale del Comune di Terma
4. Destinatari dei dati personali
I dau sarznno trattan all'meerno dellEnte da soggett autonzzan dal Titolare del trattamento (Responsabih del trattamento ed eventuah soggetts incancau). | dati personah potranno essere
comumican ad altn soggett: pubblici ¢/o privau umcamente in forza di una disposizione di Legge o di Regolamento che lo preveda. [ dati non saranno trasferiti a paesi terzn
5. Modalita del trattamento
Tn relazone alle finahica di cw sopra, il trattamento dei dan personah avverra con modalita mformanche ¢ cartacee, n modo da garantire la riservatesza e la sicurczza degli stessi
6. Periodo di conservazione dei dati
T dau saranno conservau per 1l periodo necessano al raggungimento delle finalit per le qual sono stat raccolt.
7. Diritti dell’interessato
All'mteressato sono niconoscut 1 dinitt di cur agh arte. 13, 16, 17, 18 GDPR ¢, 1 parucolare, il dintto di accedere a1 propn dan personali, di chiederne la rettifica, la cancellazione, la hrmitazione,
la portabilita; 'mteressato, altresi, puo proporre opposizione da presentare al T m-larc del trattamento ¢ reclamo da presentare allautonta di controllo (www . garanteprivacy.it). In mento :lI’csercum
di tah dirien, Pinteressato puo contattare 1 RPD del Comune di Term

i Indinzzo: P. M. Ridolfi n. 1, 05100, Terns; Tel: 0744/5491
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DOCUMENTO ALLEGATO ALLA DICHIARAZIONE DI INCONFERIBILITA® INCOMPATIBILITA’® DEL SIG./SIG.RA DALHALOUA WATFAELA  pee
L'INCARICO DI _ AWM N{ STRATORE UN\ (D

ELENCO INCARICHI E CARICHE IN CORSO O, SE CESSATI, SVOLTI NEI DUE ANNI PRECEDENTI

Denominazione Ente

Tipologia di carica o incarico

Data di nomina /conferimento
/assunzione carica

Data di scadenza o cessazione

COMUNE Dl 0T Coll

CoMISSARE O STRA ORD; Nadl
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ELENCO DELLE CONDANNE SUBITE PER REATI COMMESSI CONTRO LA PA

N. e data Sentenza di condanna

Pl

Magistratura competente

Reato

Pena inflitta

: /
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