


cariche ancora in corso sia quelli cessati con indicazione della data di nomina e/o conferimento e 
della data di scadenza e/o cessazione) 
 

CARICA/INCARICO RICOPERTO Norma di riferimento 

  

  

  

 
Ai fini delle cause di incompatibilità: 

 
X  di non trovarsi nelle cause di incompatibilità di cui all'art. 9, comma 1 e comma 2, del D.Lgs.39/2013; 

 
oppure 
 

 che sussistono la/le seguente/i causa/e di incompatibilità ai sensi delle disposizioni di cui al D.Lgs. 8 
aprile 2013, n.39 relativamente alle cariche e/o incarichi e/o attività seguenti (vanno elencati sia gli 
incarichi e le cariche, ovvero attività professionale, ancora in corso sia quelli cessati con indicazione 
della data di nomina e/o conferimento e della data di scadenza e/o cessazione) 

 

CARICA/INCARICO RICOPERTO/ATTIVITA’ PROFESSIONALE Norma di 
riferimento 

  

  

  

e di impegnarsi a rimuoverla/e ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall'art.19 del 
D.Lgs.n.139/2013 e s.m.i. 

 
2. di essere a conoscenza dell’obbligo di comunicazione tempestiva in ordine all’insorgere di una delle 

cause di incompatibilità di cui al D. Lgs. n. 39/2013; 
3. di essere a conoscenza che la presente dichiarazione sarà pubblicata nel sito istituzionale del Comune di 

Alessandria ai sensi dell'art. 20 comma 3 del D. Lgs. n. 39/2013; 
 

SI IMPEGNA 

 
a presentare annualmente, nel corso dell’incarico, una dichiarazione sull’insussistenza di una delle cause di 
incompatibilità di cui al Decreto Legislativo 8 aprile 2013, n. 39, ai sensi dell’art. 20 comma 2 del D. lgs. n. 
39/2013. 
 

La presente dichiarazione viene resa per le finalità di cui all’articolo 15 comma 1 del Decreto legislativo 14 
marzo 2013 n. 33. 
 

 
____________________________________ 

  (firma digitale ) 

In caso di firma autografa allegare: copia fronte/retro di un documento di identità in corso di validità. 
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