ORDINE —4
DEY DOTTORT AGRONOMI

L DELDOFTORT FORESTALL
DELLA PROVINCIA DI BOLOGNA —

Winistero della Glustizia

COMUNICAZIONE OBBLIGATORIA DELL’ASSENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E DI
INCOMPATIBILITA’ ai sensi del d.lgs. n.39/2013
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ai fini dell’attribuzione dell’incarico di CO 4 34 9@'%4«' oPR 69
AVVALENDOMI

delle disposizioni di cui al D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i.

| CONSAPEVOLE

delle sanzioni previste dall’art. 76 della richiamata normativa per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni
mendaci nonché delle conseguenze di cui all’art. 75, comma 1, del medesimo D.P.R. e di cui all'art. 20,
comma 5, del d.Igs. n. 39/2013, sotto la mia personale responsabilita ai fini di quanto previsto dal d.Igs. n
39/2013, consapevole anche della nullita degli incarichi conferiti in violazione delle disposizioni del d.Igs. n.

39/2013

DICHIARO

con la presente 1" assenza di cause di inconferibilita e di incompatibilita previste dal d.1gs. n. 39/2013

A. Cause di inconferibilita

di non essere stato/a condannato/a, anche con sentenza non passata in giudicato, per i reati previsti
nel capo I del titolo II del libro secondo del codice penale, riepilogati nella nofa 1 (art. 3, comma 1 lettera
c), del d.Igs. n 39/2013)

[_]di essere stato/a condannato/a, anche con sentenza non passata in giudicato, per i reati previsti nel
capo I del titolo II del libro secondo del codice penale, riepilogati nella nota 1 (art. 3, comma 1 lettera c),
del d.Igs. n 39/2013)

B. Cause di incompatibilita

Bzi di essere consapevole che I'incarico attribuito/da attribuire ¢ incompatibile con le situazioni previste:

° dall’art. 9, commi 1 e 2 del d.Igs. n. 39/2013
® dall’art. 12, commi 1, 2 e 3 del d.Igs. n. 39/2013

riepilogati nella nota 2
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Il/La Dichiayante



Silvia Zampieri
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’ (ART. 47 D.P.R.
445/28.12.2000)
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consapevole/reso edotto delle sanzioni penali previste in caso di dichiarazioni mendaci, falsita
negli atti e uso di atti falsi (ART. 76 D.P.R. 445/28.12.2000)

DICHIARA

Di non aver percepito compensi relativi alla carica di Consigliere dell'Ordine dei Dottori Agronomi
e Forestali della Provincia di Bologna ricoperta per I’anno 2022.

Luogo ¢ data

@0143/04/‘23 Firma



Silvia Zampieri


