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Dichiarazione sostitutiva resa ai sensi degli artt. 46 e 47  
del D.P.R. 445/2000 

 
Il/La sottoscritto/a _____________________________ nato/a il __________ a 

________________________________ provincia _____ consapevole delle responsabilità 

civili e penali che assume con le proprie dichiarazioni, attesta quanto segue: 

1. Di non trovarsi in situazione di incompatibilità:  Si -  No; 

2. Che, nell’ipotesi di insorgenza di cause di incompatibilità si impegna a comunicare 

tempestivamente le stesse:  Si -  No; 

3. Di non trovarsi in situazione di conflitto di interesse, neanche potenziale, che possa 

interferire con l’incarico da svolgersi:  Si -  No. 

 

Data____________     Firma autografa 

ALLEGATO B 
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