(da compilare a cura dell'incaricato)
Al Dirigente del Settore Risorse umane, salute e sicurezza
Provincia di Cremona

OGGETTO: Dichiarazione di assenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse ed elenco dati relativi allo
svolgimento di incarichi o la titolarita di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla PA o lo svolgimento di
attivita professionali

I Sottascritto .. Brino SUSI0..cau s nssornen nato a ;..Paderno Dugnano (Mi).....cccccovueueen ,25/01/65........

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000, e dopo aver preso piena cognizione del DPR 16 aprile 2013, n. 62

(regolamento recante codice di comportamento dei dipendenti pubblici) e del Codice di Comportamento della

Provincia di Cremona e delle norme negli stessi contenute, visionabili all'indirizzo:
://www.provincia.cremona.it/risorseumane/?view=Pagina&id=5476 ;

DICHIARA, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 15 del d.lgs. n. 33/2013,

- linsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della normativa vigente, con la
Provincia di Cremona;

- di non presentare altre cause di incompatibilita a svolgere prestazioni di consulenza/collaborazione nell’interesse
dell’Ente;

- di svolgere la seguente attivita professionale ............. 3

- i seguenti dati relativi ad incarichi o titolarita di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla PA:

Ente di diritto privato | Tipologia di incarico Oggetto dell’incarico Durata dell’incarico

Ente di diritto privato | Titolarita di cariche Oggetto della carica Durata della carica

Il/la sottoscritto/a, preso atto che, ai sensi dell’art. 46 e 47 del DPR n. 445/2000, le dichiarazioni mendaci, la falsita
negli atti e I'uso di atti falsi nei casi previsti dalla predetta legge sono puniti ai sensi del codice penale e delle leggi
speciali in materia, sotto la propria responsabilita, dichiara che le informazioni sopra riportate sono complete,
esaustive e corrispondenti al vero.

Ai sensi dell’art. 38, comma 3 del DPR n. 445/2000, si allega alla presente dichiarazione, copia fotostatica di un proprio
documento di identita in corso di validita.

Cernusco sul Naviglio, 23 febbraio 2015
Firma m 2

Modulo dichiarazione art. 15 d.Igs 33/2013



