
 

 

 
 

OGGETTO: DICHIARAZIONE DI INCOMPATIBILITA’ PER GLI INCARICHI AL 

PERSONALE INTERNO - PON “AMBIENTI DIDATTICI INNOVATIVI PER LE SCUOLE 

DELL’INFANZIA” 

CUP: D64D22000710006 

 

VISTO   l’Avviso pubblico prot. n. AOODGEFID/38007 del 27 maggio 2022“Ambienti didattici 

innovativi per la scuola dell’infanzia”, emanato nell’ambito del Programma Operativo 

Nazionale “Per la scuola, competenze e ambienti per l’apprendimento” 2014-2020. Asse II – 

Infrastrutture per l’istruzione – Fondo Europeo di Sviluppo Regionale (FESR) – REACT 

EU; 

 

VISTI i Regolamenti (UE) n. 1303/2013 recanti disposizioni comuni sui Fondi strutturali e di 

investimento europei, il Regolamento (UE) n. 1301/2013 relativo al Fondo Europeo di 

Sviluppo Regionale (FESR) e il Regolamento(UE)n. 1304/2013 relativo al Fondo Sociale 

Europeo; 

 

VISTA la Nota Prot. AOOGABMI - 72962 Roma, 05/09/2022 di autorizzazione del progetto 

“Ambienti didattici innovativi per le scuole dell’infanzia”; 

 

VISTA la Delibera del Consiglio di Istituto n. 27 del 29/09/2022, approvazione e adesione al 

Progetto PON “Ambienti didattici innovativi per la scuola dell’infanzia”; 

 

 

VISTA la Delibera del Collegio Docenti n. 22 del 22/09/2022 - Approvazione al Progetto PON 

“Ambienti didattici innovativi per la scuola dell’infanzia”; 

 

VISTA la Delibera del Consiglio d’Istituto n. 20 del 13.12.2021 di approvazione del Programma 

Annuale dell’Esercizio finanziario 2022; 

 

Il/la sottoscritto/a cognome _________________________ nome __________________________ nata  

a ___________________ il ______________________ ,in relazione all’incarico conferito da codesto 

Istituto Comprensivo n. 7 di Forlì “Carmen Silvestroni”, consistente nella seguente prestazione:  

 

 SUPPORTO ORGANIZZATIVO E GESTIONALE 

 SUPPORTO AMMINISTRATIVO E CONTABILE 

 PROGETTISTA 

 COLLAUDATORE 

 

Nell’ambito del progetto Pon “Ambienti didattici innovativi per le scuole dell’infanzia” consapevole 

delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai benefici 

conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000), sotto la propria 

responsabilità 

 

 

 

 

Dichiarazione di insussistenza delle cause di 

incompatibilità 



 

 

 

DICHIARA 

 

di non trovarsi in nessuna delle condizioni di incompatibilità previste dalle Disposizioni e Istruzioni 

per l’attuazione delle iniziative cofinanziate dai Fondi Strutturali europei 2014/2020, ovvero di: 

– Insussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilità e inconferibilità a svolgere 

l’incarico indicato previste dal D.lgs. 39/2013 recante “Disposizioni in materia di 

inconferibilità e incompatibilità di incarichi presso le pubbliche amministrazioni e gli enti 

privati di controllo pubblico, a norma dell’art. 1 , c.49 e 50dellaL.190/2012”. 

– Rinunciare all’incarico nel caso in cui le ditte interpellate nei bandi di gara avranno 

collegamenti di qualsiasi titolo con la mia persona. 

 

 

Data         Firma 


