DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA
DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA DI INCARICHI
ai sensi dell’art. 20 del Decreto Legislativo 8 aprile 2013 n. 39

La sottoscritta Monica Maggioni nata a Milano il 20 maggio 1964 con riferimento alla sua carica di
Consigliere di Amministrazione presso la Fondazione IRCCS Istituto Neurologico Carlo Besta Milano
consapevole delle responsabilita penale e delle sanzioni penali previste dalla legge nel caso difalsita in atti

e di dichiarazioni mendaci ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000,
DICHIARA

- aisensie per gli effetti dell'articolo 20 del D.Lgs. 08 aprile 2013 n. 39 nonché degli articoli 46, 47 del

D.P.R. n. 445/2000 e successive modifiche ed integrazioni, che non sussiste alcuna causa di

incompatibilita di cui al D. Lgs. n. 39/2013 al mantenimento del suddetto incarico;

- diessere informata che la presente dichiarazione sara pubblicata ai sensidell'art. 20 comma 3 del

D. Lgs. 39/2013 sul sito del Comune di Milano;

- di essere informata che, ai sensi dell’art. 20 comma 5 del D. Lgs. 39/2013, “Ferma restando ogni
altra responsabilitd, la dichiarazione mendace, accertata dalla stessa amministrazione, nel rispetto
del diritto di difesa e del contraddittorio dell'interessato, comporta la inconferibilita di qualsivoglia

incarico di cui al presente decreto per un periodo di 5 anni”.

La sottoscritta si impegna a comunicare tempestivamente le eventuali cause di sopravvenuta
incompatibilita e a presentare annualmente una dichiarazione sulla insussistenza di una delle cause di

incompatibilita di cui al D. Lgs. 39/2013.

Luogo e data, ZOQQ// }QVGQLL(

La dichiarazione dovra essere firmata digitalmente dall’interessato. In mancanza di firma digitale, dovra essere sottoscritta con
firma autografa e trasmessa unitamente alla fotocopia non autenticata di un documento di identita, in corso di validita, del
dichiarante.



