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In riferimento all’incarico~ conferito dallÀS.L NO in

con prowedirnento r ____ in data _________________ per lo svolgimento dell’attività dl

111La sottoscritto/a dottjdottssa SrCI~fl ~-1 i i~1 Cr-A e— rC~’

consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite dalla legge per false attestazioni e

mendaci dichiarazioni (art. 76 D.PS. n. 445/2000). sotto la sua personale responsabilità

DICHLARA

- la Insussistenza di situazioni, anche potenziali, dl conflitto di irztetessi In merito

alI~attMtà di cui sopra.

- i seguenti dati relativi allo svolgimento di (alti) incarichi o la titolacita4 di cariche in

enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione o Io

svolgImento di attivit& professionali (In caso ~ non svolgimento di altte attMtà

lavorativeodinon titdarità dl cariche, scrivere: ‘rnxYa~:
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