
DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA 

(ex d.lgs. 8 aprile 2013, n. 39) 

ai sensi del DPR 28 dicembre 2000, n. 445 

 

La sottoscritta dr.ssa Silvia Frigeni, in relazione all’incarico di dirigente presso la SSD Formazione 

dell’ASST Papa Giovanni XXIII, conferito con deliberazione n. 1111 del 08/08/2024, ai sensi 

dell’art. 20 del d.lgs. 8 aprile 2013, n. 39, consapevole delle responsabilità civili, amministrative e 

penali sanzioni penali relative a dichiarazioni false o mendaci, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. n. 

445/2000  

DICHIARA 

a) che non sussistono ☒che sussistono ☐ cause di inconferibilità ai sensi del decreto legislativo 

dell’8 aprile 2013 n. 39  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

b) che non sussistono ☒ che sussistono ☐ cause di incompatibilità ai sensi del decreto legislativo 

dell’8 aprile 2013 n. 39  

_________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________ 

La sottoscritta si impegna, altresì, a comunicare tempestivamente all’azienda eventuali variazioni del 

contenuto della presente dichiarazione. 

La presente dichiarazione viene rilasciata ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 

445/2000 con piena consapevolezza delle responsabilità penali in caso di dichiarazioni mendaci. 

Bergamo, 10/09/2024         

dr.ssa Silvia Frigeni 

La sottoscritta dichiara di essere informata, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Regolamento 

UE n. 679/2016, circa il trattamento dei dati personali, anche con strumenti informatici, e la 

pubblicazione della presente dichiarazione nella sezione “Amministrazione trasparente” del sito 

internet dell’ASST Papa Giovanni XXIII. 

Bergamo, 10/09/2024 

dr.ssa Silvia Frigeni 

L’originale della presente dichiarazione è conservato presso la SC Affari generali 


