MODELLO DI BICHIARAZIONI RELATIVE Al CDNSULENTUCOLL&BURATURI
I Lo sottoscritiofa mé MC{ 'HX;/EJ\I{ O
in qualita di fqualifical LA OO

cansapevale defle sanzioni genali, ned case i dichiarazioni
n. 4452000 dichiarg:

foen veritiere e falsita negli atd, richiamate dail'art, 76 del PR

DICHIMARAZION! INCARICHI E CARICHE RICOPERTE

DCHIARD:

* Aisensidell’art.15, comma 2, lett.c O Lgs, 33,2013 di-
5 Man ricoprire;
o Ritaprire e sepoenti cariche prosso enti pubblici efo privati;

o Svolgere le seguenti ufterior Attivik:

Carica Frike Pericdo Compensi

{pubhlico o privata) [dztiz di inizio/cessaziong) o qualsiasi titalo corrisposti

Dichtara infine:

X di pen trovarmi allo stato in situazioni, anche potenziali, di confiitto di interesse con |"attivith svoita e di
mpegnarsi a rendere annualmente uns analoga dichiarazione ai sens| dell’art. 20, comma 2 dei
DLG5.39/2013 & s.mui. e a comunicare tempestivamente oventuali variazion? del contenuta della presente

dichiarazione;

->< di essere a conoscenza di quanto provisto dalla Legpe 19042032 ¢ del Piang Triennale di Prevenzione deila

Carruziane della ASE di Viterho, condividendone ed peservandone i principi penerali 2 § protocolli specifici,

Al sensi di quants pervisto dal DLgs 1962003, con la sottoscrizione del documento presto il conssnso alia

pubblicazione della presente dichizrazione in apposita sezione del sito istituzionale della ASL Viterhp,

In Fetie

FIRPAATO {Lupgo e data)



