
Allegato F  
 

Spett.le Ente 
 

 
 

 

 
 

 

Dichiarazione di sussistenza/insussistenza di rapporti di parentela con 
l’amministrazione e/o Responsabili di Elevata qualificazione (articolo 1 comma 9 del 
decreto legislativo 190/2012) 

 

Io ,    nata/o    a 
 

  , il , codice fiscale 
 

  , residente in via 
 

    , n.  , CAP  , 

città   Legale rappresentante della 

società/studio   professionale con   sede   a 
 

  in via    

 

PREMESSO CHE: 

il comma 9 lett. e articolo 1 del decreto legislativo 190/2012 (“Disposizioni per la 
prevenzione e la repressione della corruzione e dell'illegalità nella pubblica 
amministrazione”) che cita al c. e) - definire le modalità di monitoraggio dei rapporti tra 
l’amministrazione e i soggetti che con la stessa stipulano contratti o che sono interessati a 
procedimenti di autorizzazione, concessione o erogazione di vantaggi economici di qualunque genere, 
anche verificando eventuali relazioni di parentela o affinità sussistenti tra i titolari, gli 
amministratori, i soci e i dipendenti degli stessi soggetti e i dirigenti e i dipendenti 
dell’amministrazione -; 

con delibera/determina n.  del  mi è stato conferito l’incarico 

per      

durata dal al  , presso questa amministrazione, 

assumendomi la piena responsabilità e consapevole delle sanzioni anche di natura penale per 
l’eventuale rilascio di dichiarazioni false o mendaci (articolo 45 del DPR 28 dicembre 2000 
numero 445) 



DICHIARO CHE: 

❑  non ci sono rapporti di parentela, entro il quarto grado, con gli amministratori e/o 
Responsabili di Elevata Qualificazione  

 

❑  ci sono rapporti di parentela o di lavoro, entro il quarto grado, con gli 
amministratori e/o Responsabili di Elevata Qualificazione, a tal fine riporto i 
nominativi dei titolari/legali rappresentanti, amministratori, soci/dipendenti con 
poteri decisionali con riferimento al procedimento in esame: 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

La dichiarazione è resa per l’anno    
 

 
 

data    
 
 

 

in fede    


