
   
 

  

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA  
DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

ex art. 47 D.P.R. 445/00 e s.m.i. 

   AAGG_MOD_NCI 

Rev. 1 – 03/11/20 
 

UOC Affari generali 

 

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ INCONFERIBILITA’ E   CONFLITTO D’INTERESSI 
DI CUI AL D.LGS. 39/13 e s.m.i. 

 

 
 
Il sottoscritto, ______AVV Gianmarco Miele 

Nato  a__ Roma_______il 31/07/1990_______________________________ 

con Studio in_Roma, Viale Eritrea 65 00199 

      VISTI  
   
 il  D.lgs 165/2001 “norme generali sull’ordinamento del lavoro alle dipendenze delle Pubbliche 

Amministrazioni”, in particolare l’art. 53; 

 la Legge n. 190/2012 “Disposizioni per la prevenzione e la repressione della corruzione e 
dell'illegalità nella pubblica amministrazione”;  

 il  D.lgs. n. 39/2013, "Disposizioni in materia di inconferibilità e incompatibilità di incarichi presso 
le Pubbliche Amministrazioni e presso enti privati in controllo pubblico, a norma dell'articolo I, 
commi 49 e  50, della legge 6 novembre 2012, n. 190”;  

 il  DPR n. 62/2013 ”Regolamento recante codice di comportamento dei dipendenti pubblici, a 
norma dell’articolo 54 del decreto legislativo 30 marzo 2001, n. 165”;  

 il  D.lgs. n. 33/2013, all’art. 15, rubricato “Obblighi di pubblicazione concernenti i titolari di 
incarichi di collaborazione o consulenza” 

 

CONSAPEVOLE  
 

 delle sanzioni penali per dichiarazioni mendaci, falsità in atti ed uso di atti falsi di cui agli artt. 75 
e 76 DPR 445/2000;  

 che lo svolgimento di incarico in situazione di incompatibilità comporta la decadenza dell’incarico 
stesso e dai benefici conseguiti a seguito di un provvedimento adottato in base ad una 
dichiarazione rivelatasi successivamente mendace;  

 che i dati personali forniti, ovvero altrimenti acquisiti nell’ambito dell’azione amministrativa, 
verranno trattati, anche con strumenti informatici, solo nel rispetto delle procedure previste 
dagli artt. 13 e 14 del Regolamento UE 2016/679 GDPR e dagli obblighi di riservatezza cui è 
ispirata l’attività di questa azienda;  

 che la presente dichiarazione sarà pubblicata nella sezione Amministrazione Trasparente del 
Portale istituzionale della Fondazione PTV - Policlinico Tor Vergata, ai sensi e per gli effetti 
dell’art. 15 del D.Lgs. 33/2013.  

 

DICHIARA  
sotto la propria responsabilità 

 
CHE 



   
 

IN RELAZIONE ALL’INCARICO DI PATROCINIO LEGALE DEL PTV NELL’AMBITO DEL PROCEDIMENTO 

INSTAURATO CON RICORSO EX ART.414 CPC NOTIFICATO IN DATA 07/07/2022. 

NON SUSSISTONO CAUSE DI INCOMPATIBILITÀ, INCONFERIBILITA’ NE’ DI CONFLITTO DI INTERESSE, 

ANCHE SOLO POTENZIALE, CON L’ASSUNZIONE DELL’INCARICO DIFENSIVO PROPOSTO DAL PTV. 

 
Il sottoscritto si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto 
della presente dichiarazione e a rendere nel caso, una nuova dichiarazione sostitutiva. 
 
 
Data……………19/07/2022………………………… 
 

F.to   
Gianmarco Miele 

 
 
 
 
Il presente modulo dovrà essere trasmesso all’ indirizzo mail: affari.generali@ptvonline.it   

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

N.B. ALLEGARE alla presente dichiarazione una fotocopia del documento di identità 
 

Il documento di identità deve essere in corso di validità. Per documento di identità si intende la carta di identità ai sensi del l’art. 288 del R.D. 
635/40 e dell’art. 36 del t.u. sull’autocertificazione. Il documento di identità può essere altresì sostituito da uno dei seguenti documenti 
riconosciuti equipollenti ai sensi del c. 2 dell’art. 35 del predetto t.u. passaporto, patente di guida, patente nautica, libretto di pensione, 
patentino di abilitazione alla conduzione di impianti termici, porto d’armi, tessere di riconoscimento, purché munite di fotografia e di timbro 
o altra segnatura equivalente, rilasciate da una amministrazione dello Stato. 
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