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Allegato 2  

 

DICHIARAZIONI 

ASSENZA DI 

INTERESSI 
  



 

 

DICHIARAZIONE CONFLITTI DI INTERESSE PER TUTTI I SOGGETTI 
COINVOLTI NELLE FASI DI GESTIONE, ATTUAZIONE E SORVEGLIANZA  

 

 
DICHIARAZIONE ASSENZA CONFLITTO DI INTERESSI 

per tutti i soggetti coinvolti nelle fasi di gestione, attuazione e sorveglianza 
dei contributi (compresi i membri dell’Assistenza Tecnica) 

 

DICHIARAZIONE 

Programma Marche FESR 2021–2027   

OS … - Azione ….. Intervento ……. 

 

Il/La sottoscritto/a_________________________________________________________________ 

nato/a  ____________________________________________________(______) il ______________ 

residente a __________________________________(_____) in Via ______________________ n. __ 

 

Vista la normativa comunitaria relativa agli Orientamenti in materia di “conflitto di interessi” 1per tutti i 

soggetti coinvolti nelle fasi di gestione, attuazione e sorveglianza dei contributi;  

Al fine di soddisfare tale richiesta,  

DICHIARA 

ai sensi della Legge n. 190/2012 – art. 1, comma 41, e dell’Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e 

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, in caso di 

dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi 

❑ di non ricoprire cariche dirigenziali in organismi direttamente fruitori di interventi cofinanziati 

dal FESR e/o di non avere rapporti di lavoro o di consulenza con essi; 

❑ di ricoprire cariche dirigenziali in organismi direttamente fruitori di interventi cofinanziati dal 

FESR e/o di avere rapporti di lavoro o di consulenza con essi, ed in particolare di essere 
__________________ dell’organismo ___________________________________________; 

❑  che il coniuge/convivente more uxorio, parenti, e affini entro il secondo grado non siano titolari 
di incarichi in Organi amministrativi o di controllo di soggetti che beneficiano di contributi del 
Programma Fesr Marche 2021/27; 

❑ ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000, di non trovarsi in situazioni anche potenziali di conflitto 

di interessi ai sensi dell’art. 6 bis della L. 241/1990, degli artt. 6 e 7 del DPR 62/2013 e della 
DGR 64/2014. 

Il/La sottoscritto/a si impegna altresì ad informare immediatamente l’Amministrazione di appartenenza 
di ogni evento che modifichi la presente autocertificazione rendendola, in tutto o in parte, non più vera. 

Inoltre, il/la sottoscritto/a si impegna, qualora dovessero presentarsi situazioni di conflitto di 
interessi/cause di incompatibilità nel corso dell’esercizio della propria attività, a segnalarle all’AdG del 

PR 2021-27 e, nelle more della decisione di questi, ad astenersi dall’esercizio della funzione. 

Il sottoscritto dichiara, inoltre, di essere informato che i dati personali contenuti nella presente 
dichiarazione saranno trattati nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene 
resa. 

(luogo, data) 

         Il dichiarante 

                                                 
1Comunicazione della Commissione 2021/C 121/01 “Orientamenti sulla prevenzione e sulla gestione dei conflitti d’interessi a norma del regolamento 
finanziario”. 



 

 

DICHIARAZIONE CONFLITTI DI INTERESSE PER VERIFICHE IN LOCO 

 

 
DICHIARAZIONE ASSENZA CONFLITTO DI INTERESSI 

per tutti i soggetti coinvolti nelle fasi di gestione, attuazione e sorveglianza 
dei contributi 

 

DICHIARAZIONE 

Programma Marche FESR 2021–2027   

OS … - Azione ….. Intervento ……. 

 

Il/La sottoscritto/a_________________________________________________________________ 

 

nato/a  ____________________________________________________(______) il ______________ 

 

residente a __________________________________(_____) in Via ______________________ n. __ 

 

Vista la normativa comunitaria relativa agli Orientamenti in materia di “conflitto di interessi” 2per tutti i 

soggetti coinvolti nelle fasi di gestione, attuazione e sorveglianza dei contributi;  

Al fine di soddisfare tale richiesta,  

DICHIARA 

ai sensi della Legge n. 190/2012 – art. 1, comma 41, e dell’Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445 e 

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, in caso di 

dichiarazioni mendaci e di formazione o uso di atti falsi 

❑ di non ricoprire cariche dirigenziali in organismi direttamente fruitori di interventi cofinanziati 
dal FESR e/o di non avere rapporti di lavoro o di consulenza con essi; 

❑ di ricoprire cariche dirigenziali in organismi direttamente fruitori di interventi cofinanziati dal 
FESR e/o di avere rapporti di lavoro o di consulenza con essi, ed in particolare di essere 
__________________ dell’organismo ___________________________________________; 

❑  che il coniuge/convivente more uxorio, parenti, e affini entro il secondo grado non siano titolari 
di incarichi in Organi amministrativi o di controllo di soggetti che beneficiano di contributi del 

Programma Fesr Marche 2021/27; 

❑ ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000, di non trovarsi in situazioni anche potenziali di conflitto 
di interessi ai sensi dell’art. 6 bis della L. 241/1990, degli artt. 6 e 7 del DPR 62/2013 e della 
DGR 64/2014. 

 

Il/La sottoscritto/a si impegna altresì ad informare immediatamente l’Amministrazione di appartenenza 

di ogni evento che modifichi la presente autocertificazione rendendola, in tutto o in parte, non più vera. 

Inoltre, il/la sottoscritto/a si impegna, qualora dovessero presentarsi situazioni di conflitto di 
interessi/cause di incompatibilità nel corso dell’esercizio della propria attività, a segnalarle all’AdG del 
PR 2021-27 e, nelle more della decisione di questi, ad astenersi dall’esercizio della funzione. 

Il sottoscritto dichiara, inoltre, di essere informato che i dati personali contenuti nella presente 
dichiarazione saranno trattati nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene 

resa. 

                                                 
2Comunicazione della Commissione 2021/C 121/01 “Orientamenti sulla prevenzione e sulla gestione dei conflitti d’interessi a norma del regolamento 
finanziario”. 



 

 

(luogo, data) 

         Il dichiarante 

____________________________ 


