DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA
AI SENSI DEL D. LGS. N. 39 DELL’8 APRILE 2013

1t/1.a sottoscriito/a %{‘Aw CBASNAL oA 'P(@O;:%’\
nato/a a { ), i [/

in riferimento al’incarico di

presso Uente pubblico/ente privato in
controllo  pubblico

conferito con

presa visione della normativa introdotta dal D.Lgs 8/04/2013 n. 39, sotto la propria responsabilit3, ai sensi degli
artt. 46 e 47 del D.P.R. 445/2000, consapevole della sanzione dell'inconferibilita di incarichi per cinque anni in
caso di dichiarazione mendace (art. 20, co. 5, D.Lgs. 39/2013), nonché delle sanzioni penali, nel caso di
dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’articolo 76 del D.P.R. 445/2000, ed
infine della decadenza dai benefici conseguent al provvedimento eventualmente emanato sulla base della
dichtarazione non veritiera, qualora dal controllo effettuato emerga la non veridicita del contenuto di taluna delle
dichiarazioni rese (art. 75 D.P.R. 445/2000)
DICHIARA

ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs. 8 aprile 2013, n. 39, 'insussistenza di cause di incompatibilita delPincarico previste
dal D.Lgs. 39/2013 ed in particolate I'insussistenza delle cause di cui ai seguenti artt. 9, 11, 12, 13 ¢ 14

Art. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi
incatichi e le attivita professionali;

Art. 11 — Incompatibilitd tra incarichi amministrativi di vertice e di amministratore di ente pubblico e cariche di
componenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

Art. 12 ~ Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo
nelle amministrazioni statali, regionali e locali.

Art, 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di
componenti degli organi di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali.

Art. 14 — Incompatibilita tra incarichi di direzione neile Aziende sanitarie locali e cariche di componenti degli organi
di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali € locali.

Oppure

la sussistenza delle seguenti cause di incompatibilita dell’incarico previste dal D.Lgs. 39/2013 (lo svolgimento degli
incarichi, delle cariche e delle attivita professionali ovvero della catica di componente di organi di indirizzo politico):

Amministrazione / Ente

Tipologia incatico / carica / attivita professionale

Data inizio

Scadenza

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivitd professionale

Data inizio

Scadenza




Amministrazione / Ente e

Tipologia incarico / carica / attivith professionale

Data inizio

Scadenza /

Ii/La sottoscritto/a, al fine di consentire al Comurte di Napoli le verifiche sulla veridicita delle dichiatazioni rese,
dichiara di svolgere i seguenti incarichi, casiche € attivith professionali ovvero di ricoprite le seguenti cariche di
componente di organi di indirizzo politico:

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivita professionale

Data inizio

Scadenza

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivith professionale~

Data inizio

Scadenza

Amministrazione / Ente

s

Tipologia incarico / carica / %fiivité. professionale

/
... /
Data inizio /

Scadenza

I1/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto della presente
dichiarazione e, in ogni caso, a presentare dichiarazione annuale sull’insussistenza di tutte le indicate cause di
incompatibilita at sensi delPart. 20 co. 2 del D. Lgs. 39/2013.

11/1a Sottoscritto/2 dichiara di essere informato/a che, ai sensi dellatt. 20 co. 3 del D Lgs. 39/2013, la presente
dichiarazione sarz pubblicata nella sezione “Amministrazione Trasparente” del sito web istituzionale del Comune

di Napol.

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere stato informato/a, ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legishativo 30 giugno
2003, n. 196 “Codice in matetia di protezione dei dad personali™ circa il trattamento dei dati raccolts, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati anche con strumentl informatici esclusivamente per le finalita per le quali
la presente dichiarazione viene resa.



St allega alla presente dichiarazione copia fotostatica non autenticata di un documento di identitd in corso di validita.
Napoli, A { 6 I! 7015 Il dichiarante

F.to W@%MQAQH«'
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Informazioni personali

Nome e Cognome Avv. Maria Cristina Pirozzi
Residenza

Luogo e data di nascitz

Recapiti telefonici

E — mail

Pec.

Codice fiscale

Istruzione
Qualifica rilasciata:  Laurea in Ginrisprudenza (veechio ordinamento)

Nome e sede Universita degli Studi di N apoli “Federico I1”, Napoli, C. so Umberto, I
dell’organizzazione

erogatrice
deil'istruzione e formazione

Materia e Titolo della tesi ~ Storia del Diritto Romano * La politica fiscale di Gordiano 111"

Qualifica rilasciata:  maturitd classica

Nomeesede Liceo Ginnasio Statale” Vittorio Emanuele I1”, Napoli, via 5. Sebastiano, 51
dell'organizzazione

erogatrice
dell'istruzione e formazione

Attivitd Forense




Iscrizione nell'albo degli Avvocati presso la Corte d’ Appello di Napoli dal 27.09.2005;
Iscrizione all’elenco degli Avvocati ammessi al patrocinio a spese dello Stato;

Pratica forense svolta presso studio legale “Visconti” sito in Mugnano di Napoli (NA) alla Via
Napoli, 255 - settore Locazioni, condominio;

Collaborazione con Studio Legale “ Lagani” sito in Napoli alla P.zza Matteotti, 7 ~ area recupero
crediti, procedure espropriative diritto bancario e assicurativo dal 2005 al 2008;

Collaborazione con Studio legale “Gennaro Tucdillo” sito in Napoli alla Via A. Villari, 44 - area
diritto bancario, locazioni e civile in genere dal 2008;

Titolare di studio legale sito in Mugnano di Napoli (NA) alla Via A. Manzoni, 13 — Area civilistica,
Altre notizie

Legale esterna Comune di Calvizzano (NAY;

CONOSCENZE INFORMATICHE

Sistemi Operativi
Ottima conoscenza di Windows 3.1/95/98/NT 4/2000/XP
Sufficiente conoscenza Unix, Linux

Ottima conoscenza dei pacchetti applicativi Office 97/2000/XP
(Word/Excel/FrontPage/Access/Power

LINGUE STRANIERE CONQSCIUTE

Buona conoscenza della lingua inglese scritta e parlata

HOBBY E SPORTS

Viaggi, lettura, e teatro.

CARATTERISTICHE INDIVIDUALI

Attitudine al lavoro di gruppo; forte orientamento ai risultati; precisione e
capacita di problem solving; propositivits ed autorganizzazione; particolare
attitudine relazionale ed adattamento a nuovi scenari.

Corsi frequentati M@/f

“CORSI DI APPROFONDIMENTO IN DIRITTO LOCATIVO E CONDOMINIALE” dal 2009;



“LE RELAZIONI FAMILIARL: TRA " DIRITTI INVIOLABILI" E NUOVE FORME DI
AUTONOMIA NEGOZIALE .QUALE GIUDICE PER LA FAMIGLIA” ;

“I DIRITTI DEI CONSUMATORI ASPETTI GENERALI, LA TUTELA COLLEITIVA, I
CONTRATTI E LE PROCEDURE DI CONCILIAZIONE”;

" APPROFONDIMENTI DI DIRITTO FALLIMENTARE”:
“IL PROCESSO DI ESECUZIONE";
 “DEONTOLOGIA FORENSE";

“LA CLASS ACTION” .

“Il sottoscritto & consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente ai sensi del}’art.
76 del D.P.R. n° 445 del 28/ 12/2000, e che codesta societa effettuerd controlli anche a campione. Ai
sensi degli artt. 46 e 47 del DP.R. 445/2000 il sottoscritto attesta la veridicita delle informazioni
contenute nel presente curriculum vitae. Autorizza, inoltre, al trattamento dei dati personali, ai
sensi del d.lgs.196/03 e del¥art 13 GDPR (Regolamento UE 2016/679), oltre al trattamento dei dati
specificatamente per gli adempimenti relativi agli obblight di Trasparenza gravanti sulle societi

pubbliche.
Avv ria Cristina Pirozzi
W S B



