DICHIARAZIONE RESA Al SENSI DELL’ART. 20 DEL D.LGS. 39/2013 IN TEMA DI
INCOMPATIBILITA’ ED INCONFERIBILITA’
E DELL'ART. 14 DEL D.LGS. 33/2013 IN TEMA DI TRASPARENZA

Il sottoscritto GAMBACORTA DOMENICO

nato a ARIANO IRPINO (AV) Il 18/04/1961
codice fiscale GMBDNC61D18A509Z

in qualita di : DIRIGENTE

consapevole delle responsabilita civili, penali e amministrative relative a dichiarazioni false o mendaci
dicuiall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i, sotto la propria personale responsabilita

PRESO ATTO

- del D.Lgs. 39/2013 in materia di inconferibilitd e incompatibilita di incarichi presso le Pubbliche
Amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico;

- del D.Lgs. 33/2013 in materia di riordino della disciplina riguardante gli obblighi di pubblicita,
trasparenza e diffusione di informazioni da parte delle Pubbliche Amministrazioni;

DICHIARA

Al fini delle cause di inconferibilita:

U dinon avere riportato condanna, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno dei reati
previsti dal capo [ del titolo 11 del libro secondo del codice penale (art. 3 D.Lgs. 39/2013);

Ai fini delle cause di incompatibilita:

U dinon trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all'art. 12 del D.Lgs. 39/2013.

Con la sottoscrizione della presente dichiarazione, inoltre, il sottoscritto:

» dichiara di essere informato che, ai sensi di quanto disposto dall’art. 20 del D. Lgs. n. 39/2013 e
s.m.i. la presente dichiarazione verra pubblicata sul sito istituzionale della Biogem;

* si impegha a comunicare tempestivamente ogni e qualsivoglia mutamento della situazione
dichiarata;

e autorizza espressamente il trattamento dei propri dati personali nel rispetto di quanto
disposto in materia dal D. Lgs. n. 196/2003 e s.m.i. e prende atto che ai sensi dell’art. 13 del D.
Lgs. 196/03 i dati verranno utilizzati per le sole finalita correlate agli obblighi di legge.

Ariano Irpino, i 29.04.2016
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