
 

  

Modulo C) Richiesta ai sensi del “Regolamento per la disciplina degli incarichi dei dipendenti 
della camera di commercio” approvato con deliberazione della Giunta n. 57 del 27/05/2019 
 

COMUNICAZIONE SVOLGIMENTO INCARICHI DI CUI ALL’ART. 53 COMMA 6 
DEL D. LGS. 165/2001 e DELL’ART. 2 DEL REGOLAMENTO 

 
Il/la sottoscritto/a …………………...……………………………… in qualità di 
…………………………………………. Cat. ………… presso la Camera di commercio, 
industria, artigianato e agricoltura della Basilicata 

 
COMUNICA 

 
in relazione a quanto previsto dall’art.53, comma 6 del D. Lgs.30.3.2001 n.165, ed all’art. 2 del 
Regolamento per la disciplina degli incarichi dei dipendenti della Camera di commercio della 
Basilicata, lo svolgimento della seguente attività (barrare la casella che interessa): 

o attività rese a titolo gratuito per le quali è corrisposto solo il rimborso delle spese 
documentate; 

o attività espletate presso associazioni di volontariato o cooperative a carattere 
socio- assistenziale, senza scopo di lucro; 

o collaborazione a giornali, riviste, enciclopedie e simili e pubblicazione di articoli o libri; 
o partecipazione a convegni o seminari; 
o utilizzazione economica da parte dell’autore od inventore di opere dell’ingegno e di 

invenzioni industriali; 
o  incarichi conferiti per lo svolgimento dei quali il dipendente è posto in posizione di 

aspettativa, di comando o fuori ruolo; 
o  incarichi conferiti dalle Organizzazioni Sindacali a dipendenti presso le stesse distaccati 

od in aspettativa non retribuita; 
o attività di formazione diretta ai dipendenti della P.A. 
o attività sportive ed artistiche non esercitate in forma professionale o imprenditoriale; 
o  attività di consulente tecnico d’ufficio ricollegabile non ad un rapporto contrattuale di 

qualsiasi genere, ma all’adempimento di una funzione pubblica nell’interesse 
dell’amministrazione della giustizia 

Breve descrizione dell’incarico…………………………………………………………………… 
 

A favore di (soggetto pubblico o privato che conferisce l'incarico).……………………………… 
 

sede/indirizzo e codice fiscale ………………………………………………………………… 
 

nel periodo dal ………………………………..…………….. al……………………… 
 

luogo di svolgimento……………………………………………..………………………..…… 
 

tempi di svolgimento…………………………………………………………………..… 
 
___________________________________ 
                       (luogo e data)  
            
            
       ________________________________________________ 

       (firma) [1] 
 
 

[1] In caso di firma autografa, allegare copia del documento di identità.  
 
 
 
 
 


