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[bookmark: _GoBack]ALLEGATO 1 – MODELLO DI ATTESTAZIONE DI MERITO (conflitto potenziale)

Egregio Presidente del GAL Carso LAS Kras
Sistiana, 54D
34011 Duino Aurisina
Trieste


Oggetto: Dichiarazione annuale relativa a situazioni di potenziale conflitto di interesse con lo svolgimento di attività resa all’interno del GAL Carso LAS Kras

Il sottoscritto ________________________________, nato a ______________________________ il _______________________________ e residente a _________________________________,  via ___________________________ n° ____, C.F. _____________________________, in riferimento al ruolo di _____________________________________________ (istruttore/amministratore/consulente/ecc.) svolto nell’ambito del GAL Carso LAS Kras, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, consapevole delle pene previste dal codice per le ipotesi di falsità e di mendaci dichiarazioni, dichiara di:
· non essere a conoscenza di situazioni che la possano porre in conflitto di interesse con altre attività svolte al di fuori del GAL Carso LAS Kras;
· essere a conoscenza di situazioni che lo possono porre in conflitto di interesse con altre attività svolte al di fuori del GAL Carso LAS Kras (di seguito descrivere il potenziale conflitto di interesse):
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Luogo, data

_______________________________
(firma del dichiarante)

Si allega fotocopia del proprio documento d’identità.

ALLEGATO 2 – MODELLO DI ATTESTAZIONE DI MERITO (esistenza di conflitto di interesse)




Egregio Presidente del GAL Carso LAS Kras
Sistiana, 54D
34011 Duino Aurisina
Trieste


Oggetto: Dichiarazione relativa a situazioni di conflitto di interesse con lo svolgimento di attività resa all’interno del GAL Carso LAS Kras

Il sottoscritto ________________________________, nato a ______________________________ il _______________________________ e residente a _________________________________,  via ___________________________ n° ____, C.F. _____________________________, in riferimento al ruolo di _____________________________________________ (istruttore/amministratore/consulente/ecc.) svolto nell’ambito del GAL Carso LAS Kras, ai sensi del D.P.R. n. 445 del 28/12/2000, consapevole delle pene previste dal codice per le ipotesi di falsità e di mendaci dichiarazioni
DICHIARA
di trovarsi nella seguente situazione di conflitto di interesse: 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Luogo, data

_______________________________
(firma del dichiarante)

Si allega fotocopia del proprio documento d’identità.
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