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MOD “H”

PROVINCIA REGIONALE DI CALTANISSETTA
OGGETTO:
Dichiarazione di insussistenza di situazioni di incompatibilità per la composizione della commissione per il concorso pubblico di cui alla determina n. _________ del ______________________.
Il/la sottoscritto/a Dott. ________________________________________________________, nato/a in _____________________________________, Provincia di ________________________, e residente in ____________________________________ alla Via _________________________, n. _______, già Dirigente/Alta Professionalità/Capo Settore/Posizione Organizzativa/ Funzionario/ Istruttore Direttivo/ Responsabile di Procedimento presso la Provincia Regionale di Caltanissetta
DICHIARA

sotto la propria responsabilità, ai sensi e per gli effetti della Legge 6 novembre 2012 e del Decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, che:

–
non sussistono condizioni di incompatibilità per la nomina a Componente e/o a Segretario della Commissione di Concorso Pubblico per la copertura di n. _____ posto/i di __________________ di cui alla Determina n. __________ del ___/___/________;

–
che non è stato condannato, anche con sentenza non passata in giudicato, per i Delitti dei Pubblici Ufficiali contro la Pubblica Amministrazione, per i reati previsti nel Capo I del Titolo II del Libro secondo del Codice Penale, dall’articolo 314 all’articolo 335-bis.
___/___/_________

Il Dott. ________________________________

_______________________________________










