
Documento 3 
 

 
DICHIARAZIONE DI ASSENZA DI CONFLITTO DI INTERESSI 

(ai sensi dell’art. 53, comma 14, del D. Lgs. 165/2001) 
 
 
Il/La  sottoscritto/a ________________________________ nato/a a _______________________ 

il ____________________ residente a ________________________________ prov. ___________ 

in Via ____________________________________ n. __________ Tel./Cell. __________________ 

Codice Fiscale _________________________________ Partita IVA _________________________ 

 

DICHIARA 

Ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000: 

a. L’insussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della 

normativa vigente, con la Provincia Regionale di Caltanissetta; 

b. Di non presentare altre cause di incompatibilità a svolgere prestazioni professionali 

nell’interesse dell’Ente; 

c. Di accettare le condizioni contrattuali previste nella lettera d’incarico allegata alla 

presente dichiarazione; 

d. Di aver preso piena cognizione del DPR 16 aprile 2013 n. 62 (Regolamento recante codice 

di comportamento dei dipendenti pubblici, a norma dell’art. 54 del D. Lgs. 30 marzo 2001 

n. 165) e delle disposizioni in esso contenute. 

 

 Caltanissetta, _____________________________ 

 

                                                                                    FIRMA 

 ____________________________ 

 


