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Il/ La sottoscritto/a _____________________________________ nato/a a _______________ 
il_________________ residente a______________________ Provincia di ___________________ 
Via/Piazza _______________________________________________ n. _________ Codice Fiscale 
______________________________, in qualità di _________________________________________  

 

in relazione all�[�]�v�����Œ�]���}�����À���v�š�����������}�P�P���š�š�}���^���š�š�]�À�]�š�����}�‰���Œ���š�]�À�����•�š�Œ�µ�u���v�š���o�]��alla gestione delle procedure 
�(�]�v���o�]�Ì�Ì���š�������o���Œ���P�P�]�µ�v�P�]�u���v�š�}�������P�o�]���}���]���š�š�]�À�]�_ con codice CUP: J84D22006170006, 

 

consapevole che la falsità in atti e le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del codice penale e delle 
leggi speciali in materia e che, laddove dovesse emergere la non veridicità di quanto qui dichiarato, si 
avrà la decadenza dai benefici eventualmen�š���� �}�š�š���v�µ�š�]�� ���]�� �•���v�•�]�� �����o�o�[���Œ�š�X�� �ó�ñ�� �����o�� ���X�W�X�Z�X�� �v�X�� �ð�ð�ñ�� �����o�� �î�ô��
���]�����u���Œ�����î�ì�ì�ì�������o�[���‰�‰�o�]�����Ì�]�}�v�������]���}�P�v�]�����o�š�Œ�����•���v�Ì�]�}�v�����‰�Œ���À�]�•�š���������o�o�����o���P�P���U���v���o�o�����‰�Œ�������š�š�����‹�µ���o�]�š���U�����]���•���v�•�]��
e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000, 

 

DICHIARA 

 

i. di non trovarsi in situazione di incompatibilità, ai sensi di quanto previsto dal d.lgs. n. 39/2013 e 
�����o�o�[���Œ�š�X���ñ�ï�U�������o��d.lgs. n. 165/2001;  
ovvero, nel caso in cui sussistano situazioni di incompatibilità, che le stesse sono le 
seguenti:_________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________; 

ii. di non trovarsi in s�]�š�µ���Ì�]�}�v�]�� ���]�� ���}�v�(�o�]�š�š�}�� ���]�� �]�v�š���Œ���•�•�]�U�� ���v���Z���� �‰�}�š���v�Ì�]���o���U�� ���]�� �•���v�•�]�� �����o�o�[���Œ�š�X�� �ñ�ï�U�� ���}�u�u����
14, del d.lgs. n. �í�ò�ñ�l�î�ì�ì�í�U�����Z�����‰�}�•�•���v�}���]�v�š���Œ�(���Œ�]�Œ�������}�v���o�[���•���Œ���]�Ì�]�}�������o�o�[�]�v�����Œ�]���}�V 

iii. che �o�[���•���Œ���]�Ì�]�}�� �����o�o�[�]�v�����Œ�]���}��non coinvolge interessi propri o interessi di parenti, affini entro il 
secondo grado, del coniuge o di conviventi, oppure di persone con le quali abbia rapporti di 
frequentazione abituale, né interessi di soggetti od organizzazioni con cui egli o il coniuge abbia 
causa pendente o grave inimicizia o rapporti di credito o debito significativi o interessi di soggetti 

OGGETTO: AVVISO INTERNO PER LA SELEZIONE DI DUE COLLAUDATORI : 
Piano Nazionale Di Ripresa E Resilienza - Missione 4: Istruzione E Ricerca - Componente 1 

�3�R�W�H�Q�]�L�D�P�H�Q�W�R�� �G�H�O�O�¶�R�I�I�H�U�W�D�� �G�H�L�� �V�H�U�Y�L�]�L�� �G�L�� �L�V�W�U�X�]�L�R�Q�H���� �G�D�J�O�L�� �D�V�L�O�L�� �Q�L�G�R�� �D�O�O�H�� �8�Q�L�Y�H�U�V�L�W�j��
Investimento 3.2: Scuola 4.0 - Azione 2 - Next generation labs �± Laboratori    per le professioni 

digitali del futuro-  
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DICHIARAZIONE DI INESISTENZA DI CAUSA DI INCOMPATIBILITÀ E DI CONFLITTO DI INTERESSI 

(resa nelle forme di cui agli artt. 46 e 47 del d.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000) 
 


