DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA' E INCOMPATIBILITi-\
(ai sensi del D.Lgs. n. 39/2013 —art. 20, c. 2)

Tl/la sottoscritto/a LLAVRA Cnipees nato/a a ... \SCCO...(J L..Q.) .........
il /{8[05l60, in qualita diDRETORE. SANITARE della Fondazione IRCCS Ca’
Granda - Ospedale Maggiore Policlinico, consapevole della responsabilita penale che la
legge prevede in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi e per gli effetti di cui gli articoli n.

46, n. 47 e n. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 e s.m.i. in tema di autocerficazioni,

DICHIARA

Y

che non sussiste alcuna delle cause di inconferibilita e incompatibilita previste dal
D. Lgs. 08.04.2013, n. 39, obbligandosi comunque a presentare annualmente una

dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause di incompatibilita;

Y

la conferma della sussistenza e del mantenimento dei requisiti che hanno determinato

linserimento del proprio nominativo nell'elenco degli idonei;

> di essere informato che la presente dichiarazione verra pubblicata sul sito web della

Fondazione IRCCS Ca’ Granda nella sezione “Amministrazione Trasparente”.

vitano, .OT| 4| 2048




