
 

  

All. 3– Dichiarazione assenza cause di incompatibilità e conflitti di interesse  

 

Alla Dirigente Scolastica 

dell’I.C. “Dante Alighieri”  

di Sciacca 

 

ALLEGATO 3 

 

DICHIARAZIONE ASSENZA CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E CONFLITTO DI INTERESSI  

 

ai sensi dell’art. 15 comma 1 lettera c) del D.Lgs. n. 33/2013 (dichiarazione sostitutiva di notorietà ex articoli 

46 e 47 del D.P.R. 445/2000) 

 

 

Avviso pubblico per la selezione di Esperti e Tutor da impegnare nel progetto dal titolo 

“Scuola…spazio di ascolto, di crescita, di vita” – Interventi integrati per una scuola accogliente, 

attiva, inclusiva  - Piano Nazionale Di Ripresa E Resilienza - Missione 4: Istruzione E Ricerca - 

Componente 1 Potenziamento dell’offerta dei servizi di istruzione: dagli asili nido alle Università - 

Investimento 1.4: Intervento straordinario finalizzato alla riduzione dei divari territoriali nelle scuole 

secondarie di primo e di secondo grado e alla lotta alla dispersione scolastica - Azioni di prevenzione e 

contrasto della dispersione scolastica.  

    CNP: M4C1I1.4-2022-981-P-13849                                                                    CUP: D84D22004500006 

 

 

Il/La sottoscritto/a___________________________ C.F._____________________________________ nato/a 

il _________________ a ___________________________________________ prov _____ e residente in 

_____________________________ Prov _____ Via ____________________________ cap _______ tel/cell. 

___________________ email______________________________________  

 

Consapevole delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici 

conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000), sotto la propria 

responsabilità 

DICHIARA 

 

- che non sussistono cause di incompatibilità a svolgere l’incarico; 

- di non avere altri rapporti di lavoro dipendente, o di collaborazione continuativa o di consulenza con le 

altre Amministrazioni pubbliche o con soggetti privati, salvo quelli eventualmente derivanti da 

incarichi espressamente consentiti da disposizioni normative o autorizzati dall’Amministrazione;  

- di non trovarsi in alcuna delle cause di incompatibilità richiamate dall’art.53 del D. Lgs. n. 165/2001 e 

successive modifiche;  

- l'insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della normativa vigente, 

con l'Amministrazione committente;  

- di non presentare altre cause di incompatibilità a svolgere prestazioni di consulenza / collaborazione 

nell'interesse dell’Istituto Comprensivo “Dante Alighieri” di Sciacca; 

- di aver preso piena cognizione del DPR 16 aprile 2013, n. 62 (Regolamento recante codice dì 

comportamento dei dipendenti pubblici) e delle norme in esso contenute.  

 

La presente dichiarazione è resa ai sensi e per gli effetti dell’art. 20 del D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e dell'art. 53, 

comma 14, del D. Lgs. 165/2001. Il sottoscritto si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali 

variazioni del contenuto della presente dichiarazione e a rendere nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.  

 

Luogo e data, ______________________    FIRMA____________________ 


