MODELLO Di DICHIARAZIONI RELATIVE Al CONSULENTI/COLLABORATORI

| fLa sottoscrittofa Z L CC‘#" { < gﬁ'ﬁ E_)/P 'y

in qualica di {gualifica) 9—({‘3 r':':.[_ =

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non vetitiere e faisita negli atti, richiamate dall’art.7G del DPR

04452000 dichiara:
OHCHIARAZION! INCARICHL E CARICHE RICOPERTE
HCHIARG:

e Aisensi dellfart.15, comma 1, lett.c) BAgs 32/20135 dic

‘]Ll o /X-’m ricoprire;

HQ //?wﬂrire le spguenti carichs pressa entl
svolgere le seguenti ulterion attivitd;

Ho

pubtilici efo privati;

Carnica Ente Periodo Compensi

[pubbllco o privato) tdata di Iniziofoessazione] a qualsiasi titolo corrispost

Dichiaro nfine:

/a/ &l non trovarmi allo stato in situazioni, anche potenziali, di conflitto di intercsse con I"attivita svoita o di
impegnarsi a rendere annualmente una anaioga dichiarazione = sensi gell'art. 20, camma 2 del
1.1655.29/2013 ¢ s.m.I. e a comunicare tempestivamente evantuali variznzioni del cantenuto della presente

dichiarazicnes;
/ﬁi essere 3 conoscenza di quanto previsto dalla Legge 18042012 e dal Planc Triennsle di Preventione delia

Corruzione della ASL di Viterbo, condividendone ed ssservandons i principt generali e i protocolli specifici.

Aj sensi di guanto pervisto dal D.Lgs 19642003, con 1a sottoscrizione del documento presto i cansenso afla

pubblicaziane della presente dichiarazione in apposita sezionc del stin istituzionale della AsSt Viterbo.
In Fede

FIRMATO ' {Lucgo e data}
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