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Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilità del Coordinatore di progetto in Senegal incaricato dal Comune di Chieri
(resa ai sensi degli Art. 47 e Art. 38 del d.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)



Il/lasottoscritto/a Cognome 	Nome	Data di nascita
	/   /   Luogo di nascita	Prov.	


In relazione alla candidatura riferita all’incarico di prestazione professionale di coordinatore delle attività in Senegal del progetto RACINeS – Rete di Azioni Cooperative e inclusive verso le nuove politiche locali del cibo in Senegal” - [AID 013244/01/4] -  ai sensi dell’art. 5 (I n t e r e s s i finanziari, conflitti di interesse) del Codice di Comportamento dei dipendenti del Comune di Chieri che trova applicazione, per quanto compatibile, anche nei confronti dei consulenti, dei collaboratori esterni, dei prestatori d’opera, dei professionisti e dei fornitori che collaborano con il Comune di Chieri:


DICHIARA


1. di non trovarsi, per quanto gli è dato sapere, in condizione, anche potenziale, di conflitto di interessi con le attività che gli vengono affidate;

2. che, per quanto gli consta, non esistono circostanze o fatti – passati o suscettibili di insorgere nel prossimo futuro – che potrebbero mettere in discussione la sua indipendenza agli occhi di una qualsiasi delle parti;

3. che, qualora, nel corso dell’incarico, emergesse l’esistenza di un simile conflitto di interessi provvederà immediatamente a comunicarlo al responsabile del procedimento.
4. di essere consapevole che al momento della sottoscrizione del contratto non potrà essere titolare di rapporti di lavoro dipendente o di altre forme di collaborazione professionale con gli enti partner del progetto ESPRIT o fornitore di servizi a favore degli stessi.

Dichiara, inoltre, di essere informato che tale dichiarazione è resa al fine di consentire gli adempimenti previsti dall’art. 53, comma 14, del D.Lgs. 165/2001, di aver preso visione dell’informativa ai sensi dell’articolo13GDPR 2016/679e di acconsentire al trattamento dei dati che ha fornito, con le modalità e per le finalità indicate nella informativa stessa e necessari per rispondere a questa richiesta.

Conferma che quanto ha dichiarato è vero e di essere a conoscenza delle sanzioni penali previste dal D.P.R. 445/2000 (articoli 75 e 76).

LUOGO e DATA	FIRMA DEL DICHIARANTE





La dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà va firmata davanti ad un dipendente pubblico che accerta l’identità del DICHIARANTE oppure sottoscritta e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento del sottoscrittore (art. 38 D.P.R. 445/2000). Sono valide anche le dichiarazioni firmate e poi trasmesse (insieme alla fotocopia di un documento di identità) per via telematica seguendo le modalità indicate dall'articolo 65 del decreto legislativo 7 marzo 2005, n.82.
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