Sisterna Socio $anlarie
.;. Regione
Lombardia

ASST Fatebenefratelll Sacco

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DI NOTORIETA’
Dichiarazione di assenza di confiitto di interessi per incarichi di consulenza/collaborazione

lo Sottoscrittop sottpscritial

Peo¥__Ayy. FAOLO VIN(|

NatofGtala_ PAIL A GITA {Prov. _LE )
il_76£.04. 4452

Codice Fiscale _V\)( PLA S#ALG (3945 ]

Avvalendomi delle disposizionl di cui agll articoli 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii.e consapevole
delle sanzioni penall previste dall‘articolo 76 del citato decreto per le ipotesi di falsita in atti e dichlarazion
mendacl, nonché delle conseguenze di cui all'articolo 75, comma 1, del medesimo D.P.R, sotto 1a mia
responsabllitd

DICHIARO

- che, in relazione al conferimento dell’incarico, non sussistono situazioni, anche potenziall, di conflitto d!
interesse, al sens| dell’art. 53, comma 14, del D.Lgs. n. 165/2001, come modificato dalla Legge 190/2012,
con la ASST Fatebenefratelli Sacco, in relazione alle attivitd oggetto di incarico;

- di non far parte di associazioni e organismi i cul fini siano in contrasto con quell} perseguiti dalla ASST, né
di intrattenere o curare relazioni con organizzazioni vietate dalla legge;

- di non aderire e di non fare parte di associazionl od organizzazioni | cul ambiti di interesse possano
interferire con lo svolgimento delle attivitd oggetto di incarico (art. 5 del DPR 62/2013);

- the non sussistono cause di incompatibilith in relazione allo svolgimento di prestazioni di
consulenza/collaborazione nell’interesse del’ASST;

- altres), di accettare e rispettare ie disposizioni contenute nel Codice di Comportamento dellASST
Fatebenefratelli Sacco in vigore;

- di essere informato, al sensi e per gli effetti dell’art. 13 GDPR 2016/679, che | dati raccolt! saranno trattati
esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichlarazione viene resa, anche al fini
della pubblicazione della stessa sul sito internet dell’Azienda come prescritto dal D.Lgs. 33/2013.

Il sottoscrittof_sottoscritta si impegna, altresl, a comunicare tempestivamente eventuali variazion! del
contenuto della presente dichiarazione all’'Ufficlo Formazione e Concorsi.

Milano, |¥.10.1019

Toats b’

MARCHIO DEPOBITATO

Firma
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Dichlarazlone sostitutiva di certificazione
rilasciata | sensi dell’art. 15, 1 comma, lett. ¢) D.Lgs. 33/2013
(sostitutiva di certificazioni e atti di notorieta ex artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445 del 28.12.2000 e ss.mm.ii.)

Il sottoscritto Prof. Awv. Paolo Vincl
Nato il 26.01.1957a Parabita (LE)
C.F. VNCPLAS7A26G325)

Sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del
28 dicembre 2000 per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci

DICHIARA

3¢ DI NON SVOLGERE INCARICHI E DI NON ESSERE TITOLARE DI CARICHE IN ENTI DI DIRITTO PRIVATO
REGOLATI O FINANZIATI DALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE

e DI SVOLGERE INCARICHI E DI ESSERE TITOLARE DI CARICHE IN ENTI DI DIRITTO PRIVATO REGOLATI
O FINANZIATI DALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE, COME DI SEGUITO:

DATA CONFERIMENTC DATA FINE

SOGGETTO
TIPOLOGIA INCARICO/CARICA INCARICO INCARICO

CONFERENTE




® DI NON SVOLGERE ATTIVITA’ PROFESSIONALI

3¢ DISVOLGERE LE SEGUENTI ATTIVITA’ PROFESSIONALI:

ATTMTA’ SOGGETTO PERIODO
STUDIO LEGALE Studio professionale associato
AVWOCATO AVV.PAOLO VINCI & fondato dal sottoscritto nell’anno
ASSOCIATI 2006

Milano, 18.10.2019

FIRMA




