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Prot. nr. 0093225/19 g 18/09/2619

COMUNICAZIONE OBBLIGATORIA RELATIVA AL POSSESSO DEI REQUISITT PER 1). CONFERIMENTO DI
INCARICHI DI PATROCINIO LEGALF. £D ASSENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA, INCOMPATIBILITA O
CONFLITTO DU INTERESSI
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delle facolta di cui agli artt. 46 ¢ 47 del D.P.R. n 4452000 e s.m.i.

CONSAPEVOLFE

delle sanzioni previste dall’art. 76 della richiamata normativa per le ipotest di falsita in atu ¢ dichiarazion
mendaci nonché delle conseguenze di cui all’art. 75 - comma | - del medesimo D.P.R., sotto la mia personale
responsabilita cd ai fini di quanto previsto dall'Avviso per la costituzione dell” Albo Avvocati di questa
Azienda, le cul condizioni sono statc espressamente accettate all’ano della presentazione deila domanda di
iscrizione

N/di nont essere stato/a condannaton, anche con sentenza non passata in giudicato, ¢ di non esserc
destinatario/a di provvedimenti che riguardino I'apphicazione di misure di prevenzione, nonché di decisiom
civili ¢ di provvedimenu amnnmstrativi iscnitti nel casellanio giudiziale;

N di nen avere procedimenti penali 1n corso;

Kd] non avere avuto sanzioni disciplinan ¢ di non avere procedimentt disciplinaei in corso presso il
Consiglio dell’Ordine degli Avvocati competente,

I" di esscre stato/a condannato’a, anche con sentenza non passata in giudicato, per 1l seguente
realo:

T 4 essere destinatarioa dei seguenti provvedimenti che riguardino 'applicazione di musure i

prevenzione, nonché di decisiont civily ¢ dy provvedimenti ammimstraiivi iscrtti nel casellario giudiaale.

I di avere proccdimenti penali in corso pet 1 scguenti reat:

™ i avere nicevuto sanzione/t disciphinared, ¢ avere un procednnento discrplinare in €orso, per i seguent
mouvy:



/7( di non trovarsi in posizione di conflitto d1 interessi con PAzienda USL dr Terama ¢ di non versare 1
leuna condizione di incompattbilita a difendere ¢ rappresentare gli interessi dell” Azienda USL di Teramo,

ﬁﬁ’ di non assistere, difendere e/o rappresentare chienti in controversie gludiziali ¢/o stragiudiziali m atty
contro | Azienda USI. di Teramo, ovvero di npunciare, contestualmente al confenimento dell’incarico da parte
dell’ Azienda USL di Teramo, a proseguire nella predetta atuivita professionale (indicare di sepuito gh incarichi
opgetto di nmunciar __

R/ di non esscre statofa destituito/a o dispensato/a dall’impicgo presso una Pubblica Amuninistrazionc ovvero
di non cssere stato/a dichiaratofa decaduto/a da un impiego pubblico ¢ di non essere stato/a licenziato/a per
aver conscguito un impiego mediante la produzionc di documenti falst € comungue con me7zz) fraudolenty;

™ di avere wn corso i seguenti altri incarichi professionali con oneri a carico della Tinanza pubblica, presso
Enti pubblici o Enti di dintto privato regolal o finanziati dalla pubblica amministrazione: (indicare numero ¢
tipologia deglt incarichi in essere ¢ gli Ent che li hanno conferiti, con esclusione di quelli cventualmente g1a
conferiti dalla ASL dt Teramo):

™ di essere titolare della seguente carice presso Entt pubblici o Enti di diritto privato regolau o finanziat
dalla pubblica amministrazione (1ndicare la carica rivestita, lu durata e I’Ente che 1'ha confcnita)

IWLa sottoscritto/a si impegna ad aggiornare le infermazioni di cui alla presente comunicazionc
ogniqualvolta si determinino variazioni rilevanti.
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(Spazio riservato all’ufficio ricevente, da utilizzare in alternativa all'invio della fotocopia del documento «
identita )

Certifico appusia in mia presenzd la firma del dichiarante

| Nume. Cognome ¢ proftlo professionale del funzionario

| Firma del funinonario



