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A1 SERVIZIO POLITICHE SANITARIE EPER LA NON AUTOSURRICTENZA

_ DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
. DI INSUSSISTENZA DELLE FATTISPECIE DE INCOMPATIBILITA’ CONTEMPIATE
DAL D.LGS, 39/2013 .

. 11 sottdscritto / Ea sottoseritta DELL & \/A /4 NNA 17 (Q I /.1
'nata/oa @SSAN(A (T/U\ - : 11/M106/’54

con nfenmento all’attribuzione deH‘mcar!co di  conmsigliere = presso PAPSP

ricevuto in data__A F / 04 / 220/ 3 coneftetto dalﬁ}ﬁ/ ' A3 a1 ﬁxa_&? 2044

- sotto la propria responsabilita, consapevole della sanzione dell’inconferibilitd di incarichi per cinque aani in
caso di dichiarazione mendace (art. 20, co. 5, d.lgs. 39/2013), nonché, ai sensi deli’art. 47 del d.P.R. 445/00,
delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere; di formazione o uso di atii falsi, richiamate

_dallarticolo 76 del d.B.R. 28 dicembre 2000, n. 445, ed infine della decadenza dai benefici conseguenti al,
_ provvedimento eventualmente emanato .sulla base’ delfa dichiarazione non veritiera, qualora dal controflo

effsttuato emerga la non vend:cnta del contenuto di ta]una delie di chlarazmm rese (art. 75 d.P.R. 28 dlcembre
" 2000, n. 445), '

>

DICHIARA -~

/L‘xd: non trovarsi in alcuna delle condiziont di incompatibilit di cui al decreto legislativo 8 apnle
2013, n. 39 “Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incavichi presso le
\ pubbliche amministrazioni e presso gli enti privati in conirollo pubbirco a norma dell’art. 1,
commi 49 e 50, della Iegge & novembre 2012, n. 190,

)Zf che non sono intervenute modifiche nelle cariche o incarichi o alla situazione penale
successivamente atla compilazione delle dichiarazioni dell’anno precedente (in caso contrarlo si
compilino tabelle sotto l;lportatt‘. con le mformaznom richieste);

di essere a conoscenza délPobbligo di comunicazione tempestiva in ordine hll’insorgefe di una-
delle canse di incompatibilitd di cui al decreto legislativo 39/2013:




-

- DICHIARA INOLTRE

(sezione da compilarsi unicamente se sono intervenute modifiche successivamente allg

O di avere ricevato i seguenti incarichi e rivestito le seguenti cariche:

.

dichiarazioni presentate nell’anno precedente)

DENOMINAZIONE
DELLA CARICA O
DELLINCARICO O
- DESCRIZICNE
DELL ATTIVITA’
PROFESSIONALE
SVOLTA IN
PROPRIO!

| patamDi
‘| CONFERIMENTO:

DATA DI
CESSAZIONE

DENOMINAZIONE E
NATURA GIURIDICA
DBELL'ENTE
‘presso il quale & prestata fa
carica o 'incaricg, o al quale &
prestata |"attivith professionate

ORGANO CHE HA

CONFERITO
L RCARICO?

+ NOTE
EVENTUALP

O di avere ricevuto le seguenti condanne penali (auche a seguito di patteggiamento) per reati coniro *

la pubblica ammlmstrazxone

| REATOEXART. 3,

SPECIFICARE SE

COMMA 1, L.
_ 97r2001
O ALTRQ REATO

DATA DEL
FROVVEDIMENTO

DURATA PENA
ACCESSORIA
DELL'ENTERDIZIONE
DA1PUBBLICE UFFICT

EVENTUALE CONSEGUENTE
CESSAZIONE RAPPORTU DI
LAVORO DIPENDENTE O
AUTONOMO

" NOTE BVENTUALI

Tnformativa ai sensi del decreto legislative 19672003, articolo 13:

- i dati forniti verranno tratiati esclusivamente per le finalita connesse slla procedura per cul sono raccolti;
- il trattamento sari effstiuato con supperto cartaceo ¢/o informatico;
= j| conferimente dei dati &obbligatorio per dar corso alle procedura;

« fitolare del iraftzamento & 1a Provincia Autonoma di Trento;
- responsabﬂe. del trattamento & il dirigente della strufturd desfinataria delia presente dichinrazione;
- i ogni momento potranno essere esercitat] nei confronti def titolare del trattamento i diritti di cui all'act. ‘7 deld. Igs 196/2003.

.

Luogo e dafa

AR ] 2016

Ai sensi dell'articolo 38 del d.P.R. 445 del 28 dicembre 2000, Ia presente dichirraziane & stata:-
O softoscritte, previd identificazione del richiedente, in presenza del dipendenie addetto

‘

FIRMA DELL’INTERESSATO

{indicare in stampatello il nome del dipendente}

'B‘ sottoscritta ¢ presentata unitamente a copia fotostatica non autenticata di un documento di identith del soltoscrittore.

? Indicare “carica eleftiva™ in case di cariche politiche elettive,

3 Specificare, In caso di incarico presso entt di disitto privato, 'se sussiste wn rapporto di regolazmne déil’ attivita principale (anche in
teunini di concessione e autorizzazione} o finanziamento {framite partecipazione minoritaria o rapporto convenzionale, guale

! Spemﬁcamln titolaritd di deleghe in caso di incarico di presidente o amministratore di ente dL diritto privato,

contratto pubblico, contratto di servizio pubblico o di concessione di bene pubblico) tra Provincia od ente medesimo, Specificars in®
caso di attivita professionale in proprio, se detia attivith & regolata, finanziata 0 comungue refribuita dafla Provincia,
. * * . +




