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ALLEGATO E
Al Dirigente Scolastico
I.T.E. “Alfonso Gallo” – Aversa (CE)
DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITÀ, INCOMPATIBILITÀ E CONFLITTO DI INTERESSI
(artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000; D.Lgs. 39/2013; art. 53 del D.Lgs. 165/2001; D.P.R. 62/2013; art. 6-bis della Legge 241/1990)

[bookmark: _GoBack]Il/La sottoscritto/a _____________________________________________, nato/a a ______________________________ il __________________, codice fiscale _________________________, in relazione alla domanda di iscrizione all’Albo di esperti formatori e operatori della formazione dell’I.T.E. “Alfonso Gallo” di Aversa,
(per gli operatori economici) in qualità di legale rappresentante di __________________________________________________, con sede in ___________________________________, P. IVA ____________________,
consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci,
DICHIARA
– di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilità e di incompatibilità previste dal D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39;
– di non trovarsi in situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con l’Istituzione Scolastica, ai sensi dell’art. 6-bis della Legge 241/1990, dell’art. 7 del D.P.R. 62/2013 e, per gli operatori economici, dell’art. 16 del D.Lgs. 36/2023;
– di non avere rapporti di parentela o affinità entro il secondo grado, di coniugio, di convivenza o di frequentazione abituale con il Dirigente Scolastico, con il DSGA o con i componenti degli organi che intervengono nella procedura, ovvero, in caso contrario, di dichiarare quanto segue: __________________________________________________;
– di non avere in corso, né di aver avuto negli ultimi due anni, rapporti di natura economica o di collaborazione con l’Istituzione Scolastica idonei a incidere sull’imparzialità della prestazione, ovvero, in caso contrario, di dichiarare quanto segue: __________________________________________________;
– di non trovarsi in situazione di incompatibilità con l’attività professionale svolta e con l’incarico oggetto di eventuale conferimento, ai sensi dell’art. 3, comma 4, del Regolamento prot. n. 0015066 del 04/12/2024;
– di aver preso visione e di impegnarsi a rispettare il Codice di comportamento dei dipendenti pubblici di cui al D.P.R. 62/2013 e il Codice di comportamento eventualmente adottato dall’Istituzione Scolastica, per quanto compatibili con l’incarico, essendo consapevole che la loro violazione costituisce causa di risoluzione del rapporto;
– di impegnarsi a comunicare tempestivamente al Titolare del potere di nomina l’insorgere di qualsiasi causa di inconferibilità, incompatibilità o conflitto di interessi, anche potenziale, sopravvenuta successivamente alla presente dichiarazione;
– di essere consapevole che la presente dichiarazione è pubblicata sul sito istituzionale ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs. 39/2013 e che la dichiarazione mendace comporta l’inconferibilità di qualsivoglia incarico per un periodo di cinque anni, ai sensi dell’art. 20, comma 5, del medesimo decreto.
Il/La sottoscritto/a dichiara altresì (barrare se ricorre il caso):
☐ di essere dipendente della seguente Pubblica Amministrazione: _____________________________________________ e di impegnarsi a produrre, prima della stipula del contratto, la preventiva autorizzazione allo svolgimento dell’incarico rilasciata dall’Amministrazione di appartenenza ai sensi dell’art. 53, comma 7, del D.Lgs. 165/2001;
☐ di essere in servizio presso la seguente Istituzione Scolastica: _____________________________________________ e di impegnarsi a produrre l’autorizzazione del relativo Dirigente Scolastico ai fini delle collaborazioni plurime;
☐ di non essere dipendente di alcuna Pubblica Amministrazione.
Il/La sottoscritto/a allega copia di un documento di identità in corso di validità.

Luogo e data ______________________________
Firma
________________________________________
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