DICHIARAZIONE INSUSSISTENZA CAUSE DI INCONFERIBILITA

Dichiarazione sosfitutiva di certificazione e dj atio notorio, ai sensi degli
articoli 46 e 47 decreto del Presidente delfa Repubhliica 28 dicembre 2000, n. 445
{Testo unico deffe disposizon! legislaiive & regolamertari in materia df documenlazione amministrativa)

Il sottoscritto:

Nome e Cognome nato i Comune i nascita Prov.
Nicola Gatta 24,11.1974 | Cerignoia FG
Cedice fiscale Comune di residenza Prov.
GTTNCL74524C514Q Candela FG
resllienta in viafplazza n. Provincla

Foggia

con fiferimento alla propria candidatura a componente del Consiglio di Amministrazione 1 defente Consorzio pert 'Area di
Sviluppe Industriale di Foggia, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o
uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del DPR 445/2000, nonché delle ulteriori conseguenze previste dalie leggi vigenti in materia,

ed in particolare dagli arit. 17,19 & 20, comma 5, del D.1gs. 3%/2013,

DICHIARA,

ai sensi dellart, 3 del Dl gs. 39/2013 (Inconferbilita di incarichi in coso di condanna perreati contro fa pubblica amrministrazione)

di non essere stato condannato per alcuno dei reati previsti dal capo | {Def delifii dei pubblici ufiiciali contro Ja Pubblica
amiminisirazione) del titolo il defl libro |l del codice penale, né di aver patieggiato la pena, ai sensi dell'art. 444 del codice di

procedura penale, per alcuno dei medesimi reatf;

owero
['1 di essere stato condannato dal 2, con senfenza irrevocabilelnon ievocabile in data
. 0 di aver patteggiato * la pena ai sensi dellart. 444 c.p.p. in data , per i reato previsto

dall'art.

In tal casg dichiara altresl:

[ ] di non aver subito la pena accessoria defl'interdizione perpelua o dellinterdizione temporanea dai pubblici uffici
e di non essere cessato dal rapporto di lavoro, a seguito di procedimento disciplinare, né di essere cessato dal rapporio
di lavoro autonomo; .

[] diaver subito la pena accessoria dell'interdizione temporanea dai pubblici uffici della durata di anni

[T diessere stato prosciclto con sentenza definitivafnon definitiva, in data




ai sensi dell'ast. 4 del DLgs. 3912013 {inconferibilita df incarichi a scqgetli provenienti da enti ¢ diritto privato reqolati o finanziali
dafle pubbliche amminisirazioni)

X di non svolgere, né di aver svolto nell'ultimo biennio, incarichi o ricoperto cariche in Enti di diritto privato regolati o
finanziati dalf Amministrazione consortile;
X di non prestare, né di aver prestato nell'ultimo biennio, in proprio aftivita professionali, regolate, finanziate o comunque

retribuite dalll Amministrazione consoriile 4;

ai sensi deflart, 8. comma 1 del DLgs. 36/2013 {nconferibiliti di incarichi a componenii di organo polifico di livello nazionals)

X dinon essere litolare di cariche df governo, al sensi della L 215/2004 S:

ai sensi delfart, 7. comma 2 del DLas. 39/2013 (Inconferibilita of incarichi a component of organo poliico df livefl redionale e
locale -

L

”

o di non ricoprire, né di aver ricoperto, nell'ultir}}p--l}fiénnio, la carica di companente della giunta o del consiglio della provincia,
det comune o della forma associativa t{g-cﬁinuni che conferiscono lincarico, ovvero di non ricoprire, né di aver ricoperto,
nell'ultime anno la carica di compont_a__ntéléfella giunta o del consiglio della provincia, di un comune con popolazione superiore ai
15,00 abitanfi o di una forma 955'6ciativa fra comuni avente la medesima papolazione, nella Regione Puglia, nonché di non
ricoprire, né di aver n'coper’(o.’ la carica di presidente o amministratore delegato di enti di diritfo privato in confrollo pubblico® da

parte di province, comuni e loro forme assodiative della Regione Puglia;

X di ricoprire o di aver ricoperto negli uitimi due anni le seguenti cariche e incarichi:

1) Presidente Provincia di Foggia in carica

tipologia incarico Enta/Societd/Organismo dirata evenlfuale cessazione
2) Sindaco Comune di Candefa 5 anni

tipologia incarico Enfe/Sacietd/Organismo durala eventuale cessazione
2)  Commissario A.S.P. Ripandellf in carica

tipofogia incarico Ente/Societd/Organismo durafa eveniuale cessazione
4)

lipologia incarico Ente/Societé/Organismo durata evenluale cessazione

X dinon aver agito in giudizio come attore o convenuto contre |l Consorzio AS! Foggia.

Il sotioscritto si impegna a comunicare tempestivamente al Consorzio ASH Foggia qualsiasi eventuale variazione del

contenuto della presente dichiarazione.

Alla dichiarazione viene allegata copia fotastatica di un documento di identita in corso di validita.
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