¥ COMUNE DI SENIGALLIA

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ TRA INCARICHI
AI SENSI DELL’ARTICOLO 20 DEL DECRETO LEGISLATIVO N. 39/2013

Il/1a sottoscritto/a SARA SATURNI, in relazione all’incarico di Elevata Qualificazione di Responsabile
dell’ Area funzionale 8 Cultura - Educazione/Formazione - Politiche giovanili - Politiche sportive, ai sensi
degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali conseguenti a dichiarazioni
mendaci e/o a falsita in atti ai sensi dell’art. 76 del DPR n. 445/2000

DICHIARA

- che non sussistono cause di incompatibilita ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D.Lgs. n. 39/2013.

I1/1a sottoscritto/a dichiara inoltre di essere informato che la presente dichiarazione sara pubblicata nel sito
web del Comune di Senigallia, ai sensi dell’art. 20, comma 3, del D. Lgs. n. 39/2013, e che la dichiarazione
mendace, ferma restando ogni altra responsabilita, comporta la inconferibilita di qualsivoglia incarico di
cui al D.Lgs. n. 39/2013 per un periodo di cinque anni.

II/1a sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni di quanto dichiarato.

Senigallia, 19/05/2026

Firma

F.to Sara Saturni

Si allega copia di documento di identita in corso di validita



