All’Azienda Metropolitana Trasporti Catania S.p.A.

Via Sant’Euplio, 168

95125 Catania

c.a. Presidente del C.d.A.

dott. Carlo Lungaro

Oggetto: autocertificazione resa ai fini del conferimento dell’incarico di Direttore Generale presso l’Azienda Metropolitana Trasporti Catania S.p.A.

Il sottoscritto ________________________ cod. fisc. _______________________________

ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 in caso di dichiarazioni mendaci,

dichiara

a) di essere nato a .________________ il ___________________ stato civile__________________;

b) di essere residente a __________________, via ______________________;

c) di essere in possesso della cittadinanza _______________________;

d) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di _________________________; 

e) di non aver mai riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali in corso, ovvero indicare le eventuali condanne penali riportate nonché i procedimenti penali eventualmente pendenti, precisando gli estremi del provvedimento di condanna o di applicazione dell'amnistia, del condono, dell'indulto o del perdono giudiziale e del titolo del reato ;

f) di non essere stato destituito o dispensato dall’impiego ovvero licenziato per persistente insufficiente rendimento o a seguito dell’accertamento che l’impiego era stato ottenuto a seguito di presentazione di documenti falsi o con mezzi fraudolenti;

g) di essere in possesso del seguente titolo di studio:

laurea magistrale o vecchio ordinamento  in ___________________________________________
conseguita il ____________________presso _________________________________________
 ___________________________con il seguente punteggio ____________________________;

h) di essere nella seguente posizione agli effetti degli obblighi militari _________________________;

i) di consentire il trattamento e l’utilizzo dei dati personali nel rispetto della normativa vigente in materia;

j) di non trovarsi in nessuna delle situazioni di incompatibilità – inconferibilità, di cui al d.lgs. 39/2013 “Disposizioni in materia di inconferibilità e incompatibilità di incarichi presso le pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell’art. 1, commi 49 e 50, della l. 190/2012”;
Data, ................................



(firma)................................…………………………   
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