Allegato n. 2
ALSERVIZIO POLITICHE SANITARIE F PER LA NON AUTOSUFFICIENZA

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATIO DENOTORIETA
DELLE FATTISPECIE CONTEMPLATE DAL D.LGS. 3972013
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in relazione all’incarico di AN,}Y_{ ,Lfll‘ﬁ fﬂ-_ﬁ@/g.;:_
presso I'ente pubblico M;_f (Sé"!’/d’_ /_J_J_Aaf/(f_’ g
ricevuto in data__ L [,/5?71/:35:-{ 5> . coneffeto dal /V’_Efw"/_g_ al /j’fgé{f ;

ai sensi dell'art. 47 del d.P.R. 445/0K), consapevolc delle sanzioni penali, nel caso di dichiaraziom non veritiers, ¢
formazione o uso di atti falsi. nichiamate dall'articolo 76 del d P R 28 dicembre 2000, n 445, nonche della decadenza
dai benefici conseguenti al provvedimento eventualmente emanata sulla base della &
dal controllo effettuato emerga la non vendicita del comenuto di taluna delle dich
dicembre 2000. n. 445) '

mAone non veriicra, l}_'.J.!iI".!
arazioni rese (art. 75 dPR 28

DICHIARA

71 di avere ricevuto i seguenti incarichi ¢ rivestito le seguenti cariche:

DENOMINAZIONE DATA 12 DATA i DENOMINAZIONE F | ORGANGUHF HA NV
DELLA CAHICA O CONFERIMENTO | CESSAZIONE | NATURA GILKIDICA TONLERITO EVENIUALL
DELIINCARICC O BELLENIE LIINCARICLY

DESCRIZIONF pressa 1! quaic ¢ presta‘a !
DELL'ATTIVITA® canica o 'peanco, o al guale e |
PROFESSIONALF prestaia 1'athivita professionai

SVULTA IN

PROPRIO

' Specificare la titolarita di defeghe in vaso di incarico di presidente o ammimstratore di ente di
diritto privato,

* Indicare “carica elettival” in caso di cariche politiche clettive,

' Specificare, in caso di incarico presso enti di diritto privato, se sussiste un rapporto di repolazione
dell’attivita principale (anche in termini di concessione e autonizzazione) o finanziamento (tramite
partecipazione minoritaria o rapporto convenzionale. quale contratto pubblico, contratto i servizio
pubblico o di concessione di bene pubblico) tra Provincia ed ente medesimo. Specificare in cuso
attivitd professionale in proprin, se detta attivita ¢ regolaia, finanziata o comungue retribuita dalls
Provineia.




Allegato n. 2

di avere nicevuto le seguenti condanne penali (anche a scguito di patteggiamenta) per real contro
la pubblica amministrazione:

SPHCIFICARL SE DATA DE] DURATA PENA LV NTLALL CONSEGHEN T NOTE EVENILALL
REATOEX ART 3, | PROVVEIIMENTO | ACC OR[A CLESBAZIONE RAPIORTO DI
COMMA 1, L. L NTERDIZIONT CAVODRQ DIENDENTE O

aT2001 DAL PURBLICT UFFC ALTONOMO |
O ALTRO RFATO |

T di esserc a conoscenza dell obbligo di comunicazione tempestiva in ordine all insorgere di una
delle cause di incompatibilita di cui al decreto legislativo 392013

Informativa ai sensi del decreto lepislativo 196 2003, articolo 13

- 1 dati formu verranno trattati esclusivamente per le finalita connesse alla procedura per cw sono raccoly

- il rattamento sara effettuato con supporto cartaceo ¢/o mformaticy.

- il conferimento dei dati ¢ obbligatorio per dar corso alla procedury.

- titolare del trattamento ¢ la Provincia Autonoma di Trento,

- responsabile del trattamento ¢ il dirigente della struttura destinatania della presente dichiarazione,

- in ogni momento potranno esserc esercitati net confronti del Ltolare del trattampento 1 dirtt i cuvaflan 7 del
d.lgs. 196/2003. / /

Luogo e data FIRMX DELL/JKTERESSATO

(el Farlus ?L

Ai sensi dell'anticolo 38 del d.P.R. 145 del 28 dicembre 2000, la presente dichiarazione e stata
O sottoscritta, previa identificazione del richiedente, in presenza del dipendente addetton

findicare in stampatelic il nume del dipendente,

O sonascrina e presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del S0108ET]




