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Allegato 3

Ai sensi delle disposizioni contenute nel D.Lgs. 14.03.2013, n.33, e s.m.i., ed in particolare quelle previste nell’art.15, I comma, lett. c), 

Il/la sottoscritto/a 

_______________________________________________________________ 

nato/a a  

_______________________________________________________________


il ___________________________


dichiara, barrando l’apposita casella

· di non svolgere incarichi e di non avere la titolarità di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione o lo svolgimento di attività professionali;

· di svolgere incarichi e/o avere la titolarità di cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione e/o lo svolgimento di attività professionali, come di seguito specificato:


	cariche/incarichi/attività professionali
	Ente/Società
	data inizio
	data fine

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	





data ______________________            


firma ______________________________________________
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Area risorse umane
Ufficio gestione e sviluppo risorse umane

Via Bonomea, 265 
34136 Trieste – Italy
T   +39 0403787111
E   ufficiorisorseumane@sissa.it
sissa.it
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Area Risorse Umane
Ufficio Risorse Umane

Via Bonomea, 265 
34136 Trieste – Italy
T   +39 0403787111
E ufficiorisorseumane@sissa.it
sissa.it
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