
ALL. 5 

DICHIARAZIONE INSUSSISTENZA CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA’ EX D.LGS. 39/2013 

Il/La sottoscritto/a Civolani     Claudia 
(cognome) (nome) 

nato/a a                 il       
(comune di nascita)  (prov.) (data di nascita) 

in qualità di componente del Consiglio di amministrazione di TecnoServiceCamere S.C.p.A., 

consapevole delle responsabilità e delle sanzioni penali previste dagli artt. 75 e 76 del D.P.R. 445/2000 

per false dichiarazioni ed attestazioni mendaci, sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 

− di non versare in alcuna delle cause di inconferibilità e incompatibilità di cui al D.Lgs. 39/2013; 

− di essere a conoscenza che tale dichiarazione verrà pubblicata sul sito web della società, come 

stabilito dal decreto legislativo indicato sopra; 

− di impegnarsi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente 

dichiarazione e, in ogni caso, a presentare dichiarazione annuale sull’insussistenza delle cause di 

inconferibilità e incompatibilità; 

− di essere consapevole che lo svolgimento degli incarichi di cui al D.Lgs. 39/2013 in presenza di 

una delle situazioni di incompatibilità di cui ai capi V e VI del citato decreto comporta la 

decadenza dall'incarico e la risoluzione del relativo contratto decorso il termine perentorio di 

quindici giorni dalla contestazione all'interessato, da parte del Responsabile del piano 

anticorruzione, dell'insorgere della causa di incompatibilità; 

− di essere consapevole che i soggetti a cui sono conferiti incarichi di cui al D.Lgs. 39/2013, sono 

assoggettati ai divieti di cui all’art. 53, comma 16 ter del D.Lgs. 165/2001 e che tali divieti si 

applicano a far data dalla cessazione dell’incarico. 

Padova, 30 giugno ‘23 

____________________________ 
(luogo e data) 

____________________________ 
(firma) 


