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

A . J,“"./l-‘ "/! { .
Il/La sottoscritto/a A il (’:‘ i Ass

nato/a a { Wil __/_/

in riferimento all’incarico di presso Pente pubblico/ente privato in

controllo  pubblico

3

conferito con

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

DICHIARA

at sensi dell’art. 20 del D.Lgs. 8 aptile 2013, n. 39,
Dl’msussistenza di cause di jncompatibiliti dell'incarico previste dal D.Lgs. 39/2013 ed in particolate I'insussistenza
delle cause di cut ai seguenti artt. 9, 11,12, 13 e 14:
Art. 9 ~ Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi
incarichi e le attivita professionali;
Ast. 11 - Incompatibiliti tra incarichi amministrativi di vertice e di amministratore di-efite pubblico e cariche di
componenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali e Jocali;
Art. 12 - Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo
nelle ammintstrazioni statali, regionali e locali.
Atst. 13 — Incompatibiliti tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di
component degli organi di inditizzo politico nelle amministraziond statali, regionali e locali.
Act. 14 — Incompatibilita tra incarichi di ditezione nelle Aziende sanitarie locali e cariche di componenti degli organi
di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e 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 attivitd professionali ovvero della earica di componente di organi diindirizzo politico):

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivita professionale

Data inizio

Scadenza

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivitd professionale

Data inizio

Scadenza




Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivith professionale

Data inizio

Scadenza

I1/La sottoscritto/a, al fine di consentire al Comune di Napoli le verifichg’sulla veridicita delle dichiarazioni rese,
dichiara di svolgere i seguenti incarichi, cariche e attivita professionali/ovvero di ricoprire le seguenti cariche di

componente dt organi di indirizzo politico:

Amministtazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivita ptofessionaly

Data inizio

Scadenza

/

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica }{ttivité professionale

Data inizio

Scadenza

/

Amministrazione / Ente

Tipologia incarico / carica / attivita professionale

Data inizio

s

cadenza

/]

F

Il/La Sottoscritto/a si Impegna a comunicare tempestivamente eventuali vatiazioni del contenuto della presente
dichiarazione e, in ogni caso, a presentare dichiarazione annuale sull'insussistenza di tutte le indicate cause di

incompatibilita ai sensi delPart. 20 co. 2 del D. Lgs. 39/2013.

11/1.a Sottoscritto/a dichiara di essete informato/a che, ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Lgs. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata nella sezione “Amministrazione Trasparente” del sito web istituzionale del Comune

di Napoli.

Ii/La sottoscritto/a dichiara di essere stato informato/a, ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislative 30 giugno
2003, n. 196 “Codice in materia di protezione dei dati personali” circa il trattamento dei dat mccoltl ~ed in
particolare, che tali dad saranno trattati anche con strumentt informatici esclusivamente per le fuy tig

la presente dichiarazione viene resa.
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Siallega alla presemﬁc dichtarazione copia fotostatica non autenticata di un documento di identita in corso di validita.

Napoli, --: “ g L Il dichiarar
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F ORMATO'EU ROPEO PER
iL. CURRIC ULUM
VITAE
1

INFORMAZIONI PERSONALL-

Nome ANELLOPIGNALOSA
indirizzo

Telefano
Fax

E-miail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA
= Date {da - a) Dal 1988 a tutt'oggt il scttoscritto svalge ia professione di avvocato civilista con particolare
asperienza nel settore focatizio per essere stato, net periodo da tugho 2002 ad aprite 200 fidudario
delo IACP di Napolj maturando, cos], una significativa esperienza nel settore locatizio e nel
conseguente processo esecufivo, Questulimo si rendeva necessario in quanto i riiasci non
avvenivano mai in forma spontanea. Ba ultimo, tra gli alin giudizi in materia, i segnala quellc RG
8834/2016 intrapreso dinanzi af Tribunale di Napoli e condusosi con sentenza esequita a dicembre di
detto anno.
&' stato,altresi,fiduciario ,per oftre diecl anni della ex Banca Commeciale e del Banco di Napali.
Alio stato intrattiene correnti rapporti di lavoro sta con la Socleta Autostrade Meridionali
3PA sia con I'Agenzia Enfrate Riscossione
* Nome e indirizzo del datora di Libero Professicnista esercente it patrocinio legale nei giudizi di nalura civite e stragiudiziale,
lavaro
* Tipo di azienda o seftore Studio Legale in Porici alla via Giordano n. 14.
« Principalt mansioni & respansabilité Titolare dello studio.
Lo scrivente rappresenta di essere assicurato con polizza professionale stipulata con primaria
;:( mpagnia.
ISTRUZIONE E FORMAZIONE

* Dale (da~ a) {41978 al 1388

» Nome & lipo di istituto di Istruzione Laurea in Giurisprudenza presso {'universita Federico.Secondo di Napoli conseguita i
o formazione 02/02/1982

Tirocinio professionale
'scrizione ail'aibo deglh Avvocati di Napoli i 19/04/1988

+ Principali materie / abilita ‘rattazione dei procedimenti civili nelle loro varie articofazioni
professionali oggetto detlo studio
+ Qualifica conseguta Awvocale

MADRELIND & ITALIANA
’ Tt Meetedas S himi ﬂ



PATENTE O PATErm Patente b

ULTERIORI INFORMAZIPNI Guanto sopra & stato dichiaralo dal sotfoscritto ai sens degli 48, 47 e 77bis del DPR n,
| 5/2000 e s.m. i., con la consapevolezza delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del

| edesimo DPR 1, 445/2000

Av iello

g

Portici, 16/06/2020

"l sottoscritto & consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite penalmente ai sensi degli artt, 75
€ 76 del DPR n. 445/2000 e che codesta societa effettuers controlli , anche a campione®, e “ai sensi degii
articoli 46 e 47 del DPR 445/2000, il sottoscritto attesta la veridicita delle dichiarazioni ed informazioni
contenute nef presente curficulum vitae®, nonché Fautorizzazione al trattamento dei dati ai sensi del D.
Lgs 196/03 e dell'art. 13 GDPR (regolamento UE 2016/679) oltre allautorizzazione at trattamento dei
dati specificatamente per gli adempimenti relativi agli obblighi di trasparenza gravanti sulle societa

pubbliche.
Avv. Aniello P‘q@sa

Portici 16/06/2020
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