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DICHIARAZIONE SULL’INSUSSISTENZA DI SITUAZIONI DI CONFLITTO DI INTERESSE E DI CAUSE
DI INCONFERIBILITA E INCOMPATIBILITA
(ai sensi dell’art. 53, comma 14, del D.Lgs. n. 165/2001 come modificato dall’art. 1 comma 42 lettera

hdella L. n. 190/2012 e dall’art. 20 del D.Lgs. n. 39/2013)
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(Al SENSI DELL’ART. 47 DEL D.P.R. N. 445/2000)

I1/La sottoscritto/a __Penserini Maria Maddalena ,nato/ail ___30-10-1996
a __Bologna (_LBO_), residente a ___Terni
in Via __Ponte Le Cave, 22 , accetta l'incarico di ___Consigliere

dell’Ordine della Professione di Ostetrica della Provincia di Terni

e Consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate all’art. 76 del D.P.R del 28 dicembre 2000 n.445

DICHIARA

L'insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto d'interessel ai sensi e per gli effetti dell’art.6
bisdellaL.241/1990ed art6 e 7del DPRn.62/2013 e delle misure previste dalla materia Anticorruzione
(L.190/2012 e PNA) relativamente all'incarico conferito. Di impegnarsi, altresi, a comunicare
tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente dichiarazione e a rendere nel caso
una nuova dichiarazione sostitutiva.

In fede
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