DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Af sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
detla legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO Di NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

Il sottoscritto/a . NU {b @B\ma ............... natolaa . LALANTD il m

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in casc di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitte di interesse, anche potenziale,

~ di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 38/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri delta Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICH!IARA ALTRESI

- diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSC PERCEPITO
{denominazione e sede) 7

- -

7 /‘//

- -
Vo / //
o P
S| IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, | \/@ >/ 2022

(*) In allegato il teste del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 18.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlio pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA!'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

Il sottoscritto/a M4/Wf{f/(2@}//4ﬁﬁf4”nato/a a f/ﬁiﬂ/ﬁfj" ......... il“

g w
¢ N ...

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dalf'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibitita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amminisfrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

B ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSC PERCEPITO

{denominazione e sede)

~ e —

- i -

SI IMPEGNA
ai sensi del'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuaie ed

a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, [l dichiaran

..  (Firma leggibile péi
1¢/L/ T . _

(*) In allegate il testc del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICH!ARAZIONE Di INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013} -
(Disposizioni in materia di inconferibilitda e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 180"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art, 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 76,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*}, nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti dilavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrispost

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQ PERCEPITO

(denominazione e sede) /

//
/

/

SIIMPEGNA

ai sensi deflart. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione c¢on cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventualt sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, /{f(/OL /LOZ& Il dichiarante

(Firma leggibile per esteso)

(*) In allegato il festo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA' E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 38 {in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibiita e incompatibiiita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controilo pubblico, a norma delfart. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

Il sottoscrittora ... @RASS | GaciANy nato/a a larano il *

n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

— visto il D.Lgs.

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione ¢ uso di atfi
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 {*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubbilicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire te seguenti cariche (esclusi i rapporti di [avoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalfa pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITO

{denominazione e sede)

-/’/_,..v - /’, /‘ f'_,.,v
- L

-~
o e

SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuaie ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, fff/dz, A i(\ Il dichiarantey,
(Firmadeggibile periesteso)

{*) In allegato il testo del D.Lgs. 058.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA Di CAUSE Di INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 18.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
{Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlle pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 08 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n, 445 del 28.12.2000, art. 76,

consapevole deile sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (), nonché linesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

- diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavore), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITO

(denominazione e sede)

s -

e -

~ e

S / —

SI IMPEGNA
ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed

a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto. \L\\Ql\'{'pl& Il dichiarante
(Firma leggibile per esteso)

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA” E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 38 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilitda e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

PR LA L G 00 natolaa ....1. YA il Dy

— visto il D.Lgs. n. 38 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in casc di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 ("), nonché t'inesistenza di conflittc di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

- di ricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
{dencminazione e sede)
T /’f’d’ﬂ—_- //fp
§ - "
/" ) -
S IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 38/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, A b 3 Lo ¥ I dichizjante

(Firma teggibils

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA Di CAUSE DI INCOMPATIBILITA' E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 38 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

- visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto it D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odonioiatri deila Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO

d inazione e sede 1 -
(denomin V s -

e / /’

yd / e

i e e

7
S! IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, A& 02, loz2 I} dichiarante

(Firma leggibile pﬁr esteso)

*) In allegato i! testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA” E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n, 92 def 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in confrolle pubblico, a norma dell'art. 1, commi 48 e 50,
delta legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Arl. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto if D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
4

— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 76,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 dei D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

-~ [insussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 ("), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Cdontoiatri della Provincia di Taranto Seziocne Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

- diricoprire le seguenti cariche {esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO

{denominazione e sede)

/ , - S

/ o /

./ pd /

7

SIIMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuaie ed
a comunicare tempestivamente eventuali scpravvenuti elementi ostativi.

Taranto, tC{{OZ/( T Il dichiarante
ma leggibile par esteso

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibitita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 180"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

Il sottoscritto/a Com DBl "oy Se nato/aa .. L OAD W i

n. 3@ del 08.04.2013, art. 20,
~ visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

— visto it D.Lgs.

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atfi
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 38/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, 1a presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odentoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

~ diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSC PERCEPITO

{denominaziche e sede)

/ - <

S| IMPEGNA

ai sensi del'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, 44}/:9&/35)22 [ dichiarante

(Firmi iiiibile per esteso)

(*) [n allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 38 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dali'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20

¢. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- l'insussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dat
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITD-
(denominazione & seggg/ P
- pd
// g %
yd S /
-~ 7 7
4 SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, [{-02-To LL-

(Firma leggibile per esteso) ‘

il dichiarante

(") In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39

.

e




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi dei D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 de! 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni € presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

. : LA g S
I sottosaritiofa . 0 it e Do (TN L T e O

n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 786,

- visto il D.Lgs.

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 det D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in casc di dichiarazicni mendaci,

DICHIARA

~l'insussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché linesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazicne sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Qdontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

- diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO

(denominazione & sede)

SI IMPEGNA

ai sensi del'art. 20 det D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, [Q/Oz,( 70 2.2 [l dichiarante
(Firma leggibile per esteso)

{(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA' E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incoempatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)
T

Il sottoscrittora ...\ . MT@Kﬂ% ........ nato/a a j’\‘(/:ugff@ e, il

~ visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 786,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate datl'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 38/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- l'insussistenza nei propri confronti delie cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, det D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzicnale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Qdontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESFP

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
(denominazione e sede)
(ot S-Cpdeo] | Oauppind Gl -
Jg 7 | /
S| IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Il dichiarante

Taranto,

ﬁ@z\‘MZ&

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n, 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04,05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilitda e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni & presso gii enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge G6 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto I D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 75,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di attj
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delie conseguenze di cui all'art. 20
c. 5det D.Lgs. n. 38/2013, in caso di dichiarazioni mendagi,

DICHIARA

- Finsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 38/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire fe seguenti cariche (esclusi i rapporti dilavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dafla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITC

(denominazions e sede)

St IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, {4/ ¢ l22 | dichiarante

(Firma teggibile per istesai

V

(*) In allegatc il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA' E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd di incarichi pressc le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlle pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n, 445/2000)

— visto it D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 786,

consapevcele deile sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- [linsussistenza nef propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale del'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY’

- diricoprire le seguenti cariche (esclusii rapporti di favoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO

{denominazione e sede)

SIIMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi,

Taranto, ‘éz‘!/m/zdl [l dichiarante

(Firmii,eggibile per esteso)

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA Di CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma delf'art. 1, commi 48 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

~AUS 3 £ Ao

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 786,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 det D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui alf'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste da
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sard pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
(dencminazione e sede) P - //(
e " /‘/,,,,
I//,/ // P /,-
7 /

ai sensi del'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analog lchiazé\zione con cadenza annuale ed
i gstativi.

,d»'ﬁh\izrante
eqgibile per esteso)

Taranto,

g !Z/(bm’

;

(*) In allagato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigors daf 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO D! NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

I sottoscritto/a""......:é;.t-.@.l[.ﬁw.[‘/i.....%&lmﬁg..nato/ia Tﬁ]Q%NTD .......... il ”

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 786,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti i
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art, 20 '
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 {*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazicne Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire fe seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro}, presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO

(denominazions e sede)

S[IMPEGNA

at sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazions con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, 2,5/ ” BDQE

|t dichiarante _
(Firma leggibile per esteso)l:

(*) In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilitd e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma delart. 1, commi 49 e 50,
della legge 08 novembre 2012, n. 180"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTOQ DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto it D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 76,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dal'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui ail'art, 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendadi,

DICHIARA

- linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché I'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sui sito istituzionale dellQrdine dai Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri delfa Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
{denominazione e sede)

SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuaie ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi cstativi.

Taranto, 35/0 fA?g Il dichiarante
\Firma leggibile per e {eso)

{*) In allegato if testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 38 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlio pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 180"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

SRUN (AR 1S TizAnd.

— visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 76,

consapevole delle sanzioni penali, in casc di dichiarazioni non veritiere, di formazione o usoc di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nej propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), ncnché I'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

- diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, |a presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri defla Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESY

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro}, presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOGPERTA COMPENSQO PERCEPRITO

(denominazione e sede)

SEIMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuaie ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

[ ~ . .
Taranto, % -[. 2022 [l dichiarante
(Firma leggibile per esteso)

|

(*} In ailegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 def 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilitd di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

C.F RO . ... ... @@ @ eeoe sttt ee e

— visto il D.Lgs. n. 39 def 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze dicui ail'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 {*), nonché I'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sut sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO T

(denominazione e sede)

SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, & 5/f7i /f?f Il dichiarante

(Firma teggibile per esteso)

pN

(*) In allegato ii testo deil D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013. in vigore dat 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 08 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

nato/a a C‘&L\FA//X .................. il

.......................................................................................................

— visto it D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
- visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 75,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione ¢ uso dj atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20 i
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci, ‘

DICHIARA

- [insussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché I'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale del'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrispost

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
(denominazione e seds)

|

Sl IMPEGNA

ai sensi dellart. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, Il dichiarante
Z’/; O ol (Firma leggibile per esteso)

i
v

v

(") In allegato il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE Di INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Al sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilitd e incompatibilita di incarichi presso [e pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlio pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 08 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

il sottoscritto/a AL$QQDDC}EM@“IQMM/3 a m’?/gﬂﬂﬁ\‘o .......... il

- visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n, 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. & del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— l'insussistenza nei propri confronti delte cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché Iinesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— diessere informato/a che, ai sensi defl'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dell'Ordine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparents,

DICHIARA ALTRESY

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di tavora), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO
(denominazione e sede)
Ry & w2t AGAed M Mg PeUSorS Ul (o %OQD/ QD
S| IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

raranto, ﬁ@é y53

(") In allegate il testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39



DICHIARAZIONE D! INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilitd e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controlio pubblico, a norma del‘art, 1, commi 49 e 50,
defla legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO D! NOTORIETA’
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000

)
i sottoscrittoffaf ..... MA'U&@fmf;/\/Oéiﬂl%AWQ@ato/a NBS/%&/LB ............... i

9 del 08.04.2013, art. 20,
45 del 28.12.2000, art. 76,

— visto il D.Lgs. n
— visto il D.P.R. n.

W

consapevole defle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

— Tfinsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dellOrdine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparante,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Ent; pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITO
(denominazicne e sede) i
f,,.»/ M,/’f s
7 s T
-~ -~ T
- 7 -
SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 36/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, 28/02 [222 Il dichiarante
(Firma leggibile per esteso)

(") In aliegato it testo del D.Lgs. 08.04.2013, n. 3%




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 del 19.04.2013. in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni & presso gli enti privati in controlio pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

w

— vistoilD.Lg
- visto il D.P.R.

9 del 08.04.2013, art. 20,
45 del 28.12.2000, art. 76,

33
I

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze dicui all'art, 20
¢. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

- linsussistenza nsi propri confronti delle cause di fncompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché l'inesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— diessere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dellOrdine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche {esclusii rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanziati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSO PERCEPITO T
(denominazione e sede)
g e >
I/ /Jff"' ] _,/
- . - pe
SI IMPEGNA

ai sensi del'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, Z &DZ/&O 22

# Il dichiarante-"" ")
irrga leggibile per estesd)

(*} In allegato il testc del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’ E INCONFERIBILITA’

Ai sensi del D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (in G.U. n. 92 de! 19.04.2013, in vigore dal 04.05.2013) -
(Disposizioni in materia di inconferibilita e incompatibilita di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso gli enti privati in controllo pubblico, a norma dell'art. 1, commi 49 e 50,
della legge 06 novembre 2012, n. 190"

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47, D.P.R. n. 445/2000)

~ visto il D.Lgs. n. 39 del 08.04.2013, art. 20,
— visto il D.P.R. n. 445 del 28.12.2000, art. 78,

consapevole delle sanzioni penali, in caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e delle conseguenze di cui all'art. 20
c. 5 del D.Lgs. n. 39/2013, in caso di dichiarazioni mendaci,

DICHIARA

~ linsussistenza nei propri confronti delle cause di incompatibilita e inconferibilita previste dal
D.Lgs. 08.04.2013, n. 39 (*), nonché I'nesistenza di conflitto di interesse, anche potenziale,

— di essere informato/a che, ai sensi dell'art. 20, comma 3, del D.Lgs. n. 39/2013, la presente
dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale dellOrdine dei Medici Chirurghi e degli
Odontoiatri della Provincia di Taranto Sezione Amministrazione Trasparente,

DICHIARA ALTRESI

— diricoprire le seguenti cariche (esclusi i rapporti di lavoro), presso altri Enti pubblici o di Diritto
privato finanzjati dalla pubblica amministrazione con indicazione dei compensi corrisposti

ENTE CARICA RICOPERTA COMPENSQO PERCEPITO |
(denominazione e sede)

"N = . e
e o T
L

!

SI IMPEGNA

ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs n. 39/2013 a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ed
a comunicare tempestivamente eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Taranto, 7_5//5:’2,/32_ Il dichiarante
{(Firma leghibile, per esteso)

(*) In allegato il testo de! D.Lgs. 08.04.2013, n. 39




