DICHIARAZIONE SULL'INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA E INCOMPATIBILITA

(D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39)

INa sottoscritte _SERGID _ SCAN\O Cod. Fisc. :

residente in Via . e

ai fini del conferimento dell'incarico di componente del Consiglio di Amministrazione Sardegna Film

nato a

Commission consapevole delle sanzioni penali ed amministrative previste dall'art. 756 del D.P.R. 28

dicembre 2000, n. 445 in caso di dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti, nonché delle sanzioni previste

dagli artt. 19 e 20 delD.Lgs 8 aprile 2013, n. 39, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000
DICHIARA

Sotto la propria responsabilita, che dalla scadenza della validita dell'ultima dichiarazione sull'insussistenza di

cause di inconferibilita e incompatibilita,
Di non trovarsi in alcuna delle cause di inconferibilita (artt. da 3 ad 8 del D.lgs. n. 39/2013, ove

applicabili); .

Di non trovarsi in alcuna delle cause di incompatibilita (artt. da 9 ad 14 del D.lgs. n. 39/2013, ove
applicabili);

ai sensi delle disposizioni di cui al decreto legislativo 8 aprile 2013, n. 39 ess.mm.ii.

I sottoscritto
Dichiara inoltre, di essere informato/a che ai sensi di quanto disposto dallart. 20 del D.Igs. n.

39/2013, la presente dichiarazione verra pubblicita sul sito internet istituzionale;
Si impegna a comunicare tempestivamente le eventuali cause di inconferibilita e incompatibilita che

dovessero insorgere nel corso dell'espletamento dell'incarico;
-Autorizza espressamente il trattamento dei propri dati personali nel rispetto di quanto disposto in

materia del D.lgs. n. 196/2003 ess.mm. ii.

Si allega alla presente:
Copia fotostatica della carta d'identita in corso di validita;
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(*allegare alla presente copia fotostatica di un documento di identita in corso di validita)



