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DICHIARAZIONE IN MERITO ALLA INSUSSISTENZA / SUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ /
INCOMPATIBILITA’ Al SENSI DEL D.LGS. 8 APRILE 2013, n. 39 E S.M.I,

DICHIARAZIONE IN MERITO ALLA INSUSSISTENZA/SUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ Al SENSI
DEL REGOLAMENTO PER LA FORMAZIONE CONTINUA DEGL ASSISTENTI SOCIALI Al SENSI DEL DPR137/12E
S.M.I. - ART. 8, IN VIGORE DAL 1° GENNAIO 2023

{Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta ex art. 47 D.P.R. n. 445/2000 ¢ s.m.i.)

Il sottoscritto  Fo RTUNATO LUCA

nato a _ MARSICOVETERE (_PZ_),il 07/07/1997,

residente (indicare solo j| Comune) _ MEDA

s

in qualita di (specificare es: Consigliere, Presidente, Vicepresidente, Segretario, Tesoriere} _ CONSIGLIERE
- dell’Ordine assistenti socialj della regione Lombardia

data nomina incarico ___27/05/2025 data scadenza incarico _
27/05/2029

Consapevole delle sanzionj penali prescritte dall'art. 76 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 e s.m.i. nel caso di
dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti e della decadenza dai benefici eventualmente conseguiti con |
provvedimenti emanati sulla scorta di dichiarazioni mendaci ai sensi dell’art. 75 D.P.R. medesimo nonché
delle sanzioni di cyj all'art. 20, comma 5, del D. lgs. n. 39/2013 e s.m.i., sotto la propria personale
responsabilita

DICHIARA

X CHE NEI PROPR| CONFRONTI NON SUSSISTONO cause di inconferibilita (artt. da 3 ag 8 del citato D. Lgs.} ai

sensi delle disposizioni di cui al D. Lgs. n. 39/2013 e s.m.i. per il conferimento dell’incarico presso I'Ordine

OPPURE

O CHE NEI PROPRI CONFRONTI SUSSISTONO la/le seguente/i cause di inconferibilita ai sens; delle

disposizioni di cui al D, Lgs. n. 39/2013 (artt. da 3 ad 8) e s.m.i. per il conferimento dell’incarico presso
'Ordine

€ssere stato condannato Peruno deireati di cui all’art. 3,commal, dellal. n. 97/2001 e s.m.i. ovvero per altri
reati previsti dal capo |, del Titolo i1 det libro || del Codice Penale con I'applicazione della pena accessoria

dell'interdizione perpetua/temporanea peranni 0 ¢on la cessazione del rapporto di lavoro a seguito di
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Ordine
Assistenti
Sociali

procedimento disciplinare/ del rapporto di lavoro autonomo (barrare la tipologia di pena accessoria
applicata o la tipologia di cessazione del rapporto di lavoro corrispondente)

CARICA/INCARICO RICOPERTC - NORMA DI RIFERIMENTO DEL D. LGS. N. 39/2013 ES.M.I

Specificare

X CHE NEI PROPRI CONFRONT! NON SUSSISTONO cause di incompatibilita (artt. da 9 a 14 del citato D. Lgs.)

ai sensi delle disposizioni dicuial D. Lgs. n. 39/2013 e s.m.i. per il conferimento delVincarico pressa 'Ordine;

OPPURE

o CHE NEI PROPRI CONFRONTI_SUSSISTONO la/le seguente/i cause di incompatibilitad ai sensi delle

disposizioni di cui al D. Lgs. n. 39/2013 e s.m.i. {artt. da 9 a 14} per il conferimento dellincarico presso
'Ordine:
CARICA/INCARICO RICOPERTO - NORMA DI RIFERIMENTO DEL D. LGS. N. 39/2013 ES.M

Specificare

e e diimpegnarsia rimuoverla/e ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall’art. 139 del D. Lgs. n.

39/2013 e s.m.i,;

sk ok ok ok A0k Rk Rk

DICHIARA

Ai sensi del REGOLAMENTO PER LA FORMAZIONE CONTINUA DEGLI ASSISTENTI SOCIALI deliberato dal
Consiglio Nazionale nella seduta del 22 ottobre 2022 con delibera n. 200, in vigore dal 1° gennaio 2023.

. Comma 2. <<l’esercizio di attivita formativa a titolo oneroso svolta nelfambito di eventi gccreditati
per la formazione continua degli Assistenti sociali & incompatibile con il ruolo di componente del
Consiglio regionale che defibera F'accreditomento della stessa attivita>>

. Comma 6. <</l ruolo di amministratore o titolare di ente convenzionato con un Consiglio regionale &
sempre incompatibile con fa carica di Consigliere nello stesso Consiglio regionale>>

X che nei propri confronti non sussistono cause di incompatibilita ai sensi dell’art. 8, comma 2 e commab

de! Regolamento FC.

OPPURE
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0 che nei propri confronti sussistono cause dij incompatibiiity aj sensi dell’art. 8, comma 2 e comma 6 del
Regolamento FC.

Specificare le cause dj incompatibilita

dichiarg

pubblicata sul sito dell’Ordine, (priva di documento di identita),

In Fede it . dichiarante {luogo, data, firma) MEDA, 02/09/2026,
jm*amfé Ka.cg-
Sl

)

Firma di chi riceve I3 presente dichiarazione

N.B. Ai sensi di quanto disposto dall’art. 38 dei D.P.R. n. 445/2000 e s.m.i. I3 presente dichiarazione deve
&ssere sottoscritta dall'interessato in presenza del dipendente dell’Ordine dj addetto alla sua ricezione ovverg

sottoscrittore.
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informativa ai sensi dell’ART. 13 del Regolamento UE 679/2016 e della normativa vigente

il Titolare de! trattamento dei dati & Ordine degli Assistenti Sociali Regione Lombardia, in persona del
Presidente pro tempore, con cede in Via Saverio Mercadante n. 4 - 20124 Milano. I Responsabile delle
protezione dei dati (Siges S.r.l.) contattabile all'indirizzo e-mail & dpo2@sigesgroun.it.

| dati personali forniti sono necessari per la gestione della richiesta o segnalazione descritta ne! modulo di cul
sopra, in mancanza il Titolare non potra dar seguito alla richiesta. la base giuridica & rappresentata
dall’adempimento degli obblighi previst dalla legge nonché I'esecuzione di compiti di interesse pubblico di
cui & rivestito ¥YOrdine.

il trattamento dei dati sara effettuato dal personale incaricato o dai Responsabili del tratta mento (il cui elenco
& disponibile presso il Titolare) con modalita cartacee e/o elettroniche tali da garantire la sicurezza €
riservatezza del dato. | dati saranno conservati per un periodo indeterminato, individuato in base all’interesse
alla conservazione dei documenti amministrativi da parte dell’Ordine; al termine di prescrizione ordinaria di
cui al Codice Civile e al D.Lgs. 82/2005 (Codice dell’Amministrazione Digitale). | dati personali non saranno
comunicati a terzi o trasferit al di fuori dell’Unione Europea, salva che cid si renda necessario per adempiere
ad un obbligo contrattuale © di legge. | dati non saranno diffusi.

Uinteressato pud esercitare i diritd previsti dagli artt. 15 e ss. del GDPR (diritto di accesso, rettifica,
cancellazione), rivolgendosi al Titolare o al Responsabile della Protezione dei dati, ferma restando la
possibilita di rivolgersi all’ Autorita Garante o Autorita Giudiziaria.

per contattare il Titolare del trattamento potra rivolgersi al seguente NUMEro di telefono 0286457006 o

alVindirizzo e-mail info@ rdineaslombardia.it
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