DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA® E
INCOMPATIBILITA’ (art. 20, commi 1 e 2 D.Lgs. 8.4.2013, n. 39)

La sottoscritta Mara Gaudio, Responsabile del Servizio Tecnico Manutentivo presso il Comune di
Levone

Richiamati gli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000
dichiara
* ai sensi e per gli effetti dell’art. 3, comma 1, del D. Lgs. n. 39/2013:

- di non essere stato condannato, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno dei
reati previsti dal Capo I del Titolo 11 del Codice Penale;

* ai sensi e per gli effetti dell’art. 4 del D. Lgs. n. 39/2013:

- di non aver svolto, nei due anni precedenti, incarichi o ricoperto cariche in enti di diritto
privato o finanziati dal Comune di Levone;

- di non aver svolto, nei due anni precedenti, in proprio attivita professionali regolate,
finanziate o comunque retribuite dal Comune di Levone.

* ai sensi e per gli effetti dell’art. 7, comma 2, del D. Lgs. n. 39/2013:

- di non aver fatto parte, nei due anni precedenti, del Consiglio o della Giunta del Comune di
Levone;

- di non aver fatto parte, nell’anno precedente, della Giunta o del Consiglio di una Provincia
di un Comune con popolazione superiore a 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni
avente la medesima popolazione, ricompresi nella regione Piemonte;

)

- di non aver ricoperto, nell’anno precedente, la carica di Presidente o0 Amministratore
delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico da parte di Province, Comuni e loro forme
associative, ricompresi nella regione Piemonte.

dichiara inoltre

* la non sussistenza a proprio carico di situazioni di incompatibilita di cui ai capi V e VI del
decreto legislativo n. 39/2013;

* di essere a conoscenza che la presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
Amministrazione Trasparente del sito comunale.

La sottoscritta consapevole delle sanzioni penali previste dal comma 5 dell’art. 20 del richiamato
D.Igs 39/2013, nonché dall'art.76 del DPR 445/2000, nel caso di dichiarazioni mendaci, sotto la
propria personale responsabilita dichiara la completezza e la veridicita della situazione dichiarata e
sl impegna a comunicare tempestivamente al Comune di Levone |’eventuale insorgenza di cause
che modifichino la presente dichiarazione rendendola, in tutto o in parte, non piu vera.
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