DICHEARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA. DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 del 8.4.2013)
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o sottoseritto (2020570 P e a U ORI | EOUUTRRR residente  a
.................................................... , dipendente della Provincia di Modena con qualifica di
............................... (Segretario Generale oppeme-BiretoresGenerade) dal o2l o

Richiamato P"art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIARO

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 1. del D.Lgs. 1 39/2013:

di mom essere incaricato o ricoprire cariche in enti di diritto private regolati o finanziati dalla
Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e controllo;

- aisensi e per ghi effetti dellart, 9. comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di non svolgere in proprio attivita professionale regolata, finanziata o comunque refribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 11, comma 3.del D.Lgs. n 39/2013:

di pon essere componente di organi di indirizzo in enti di diritto privato controllati dalla Regione
nonché da Province o Comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o da una forma
associativa tra Comuni avente la medesima popolazione, ricompresi nel territorio regionale;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Provincia di Modena o di alira
Provincia o di un Comune con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di una forma
associativa tra Comuni avente la medesima popolazione, ricompresi nel territorio regionale.

Io sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
{art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

To sottoscritta ANTONELLA MANICARDI nata a Modena il 2 agosto 1956 residente a Modena, via Zannini

12, dipendente della Provincia di Modena a tempo indeterminato, con qualifica dirigenziale dal 1988

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atio di notorietd)

DICHIARO

- aisensi e per ghi effetti dell’art. 9. comma 1, del D Lgs. n 39/2013:

di non avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalia Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controllo;

- aisensie per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti dell’art, 12, commi 1 e 4 del D.LLgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non esserc componente della Giunta o del Consiglio della Regione Fmilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15,000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Firma
elfa Manicardi

Modena, 11 17.12.2013
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

lo sottoscritto Ivano Campagnoli nato a Mirandola il 12/11/1949 residente a Modena i via Wagner 23,

dipendente della Provincia di Modena a tempo indeterminato con qualifica dirigenziale dal  01/01/1983

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000

DICHIARO

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di non avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controlio;

- af sensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di non svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per ghi effetti dell"art. 12. commi 1 e 4 det D.Lgs. n 39/2013:

di nom essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
super iore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

lo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 del 8.4.2013)

To  sotioscritto LIVIANA BEROH nao- o TRHENA  § Q’L@Ila'lg‘f. residente  a

dipendents  della Provincia di Modena a tempo
INDETERRIAMTLL  (ndererminato oppure  determinato) con qualifica dirigenziale dal

%é {(per i divigenti a tempo indetermingto) dal ..o 8 e (per i dirigenti

a lempo indeterminato)

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atta di notorietd)

BICHIARO

- aisensi ¢ per gli effetti dell’art. 9, comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunto ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritio privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
comntrollo;

- alsensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mom svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 12, commi ] e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidents o Amministratore delegato in enti di diritto privato controliati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

lo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.
Firma

Modena, i 42,12, 2063 [viaue. {1 tmad
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
{(art. 20, comma Z, .1.gs. n.39 del 8.4.2013)

fo  sottoscritto ﬁ%?u\“’jt CORTT pato & TTUDENA 4 LAG e !j & g-residente a
..... shodm b dipendente  della Provincia di Modena a tempo
WRETCRIUNA LY (indeterminato  oppure  determinato) con qualifica  dirigenziale dal
{(11'[“%,{3 ....... (per i dirigenti a fempo indeterminato) dal ... al i, (per 1 dirigenii

a tempo indeierminato)

Richiamato 1'art.47 D.F.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DPICHIARGQO

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controllo;

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon svolgere in proprio attivita professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti del’art. 12, commi ] e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di nor essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio ¢ Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

Io sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Eirma
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIRILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 11.39 del 8.4.2013)

lo  sottoscritto ﬁgwﬂ%‘ﬂ?ﬁmi;ﬁiﬁ nato,  a HODE’W% il ig’“‘/ﬁ% residente  a
Mo c}’%ﬁ,\;‘%{’w“}“&’r . z?%::;fue,;, dipendente  della Provincia di Modena a tempo

CARETE @ M T
!‘”i}blgﬁﬁ‘ﬂ‘)gju ...... (indeterminato  oppure  determinato)y con qualifica dirigenziale dal

................................ (per i dirigenti a tempo indeterminatoy dal ..o al v, (per i dirigenti
a tempo &determinato)

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIAROQ

- ai sensi e per gli effetti dell"art. 9, comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di non avere assunto ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
controllo;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. nn 39/2013;

di non svolgere in proprio attivita professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provineia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 12. commi | e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio delia Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

lo sottoscrifto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Firma
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA I CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)
fo_j S{')Lto‘scritmﬁ ﬁﬁﬂ?\ﬂgﬁ\ﬁ%% nato  a oVna gaes Tl %’0197/;/ LBS residente  a
(:.e‘f}féTE'[” T&WLO@ ................ ., dipendente f
JHNETERY Vil (indeterminato  oppure  determinato) con qualifica  dirigenziale  dal

ella  Provincia di  Modena a  tempo

...... W}i%é; (per @ dirigenti a tempo indeterminatoy dal ... a&l ... (peridirige;ti

da fempo indetermingio}

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 {dichiarazione sostitutiva di ario di notorieia)

DICHIARD

- ai sensi e per gli effetti deli’art. 9. comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunfo ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
corHrofio;

- ai sensi ¢ per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/20613:

di non svolgere in proprio attivitd professionale regolata, {inanziata o comunqgue retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per gli effetti dell’art, 12, commi 1 e 4 del D Lgs n 392013

di mem essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di mom essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincis o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale,

lo softoscritto mi impegno ad informare mmediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione,
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIRILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2613)

lo  sottoscritto P0€81 [ A nato  MOMBNA- 2%/19@.[5@1... residente  a

HQ&Z?&\H&,Q%&G%&(@ &&‘C‘Q«S ..... , dipendente della Provincia di Modena a tempo
hS Srri e O (indeterminato  oppure  determinato) con qualifica dirigenziale dal

g

0 F }’F —
" (per i dirigenti a tempo indeterminato) dalQn0%F A ameriarn {(per i dirigenti

a tempo  ideterminato)

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di nolorietd)

DICHIARO

- ai sensi ¢ per gli effetti dell’art. 9, comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale csercito su di essi poteri di vigilanza e
controlio;

- ai sensi ¢ per gli effetti dell’art. 9. comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di nen svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o eomunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti dell’art, 12, commi 1 e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di mon essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provingcia di Modena;

di non essere componente detla Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta} di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

Io sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Modena, li (if.)‘. 62' (] &
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 del 8.4.2013)

Io sottoscnitto RITA NICOLINI nato a MODENA il 15/07/1963 residente a SESTOLA. , dipendente della

Provincia di Modena a tempo indeterminato con qualifica dirigenziale dal 30 aprile 2013, al 30 giugno

2014 (scadenza mandaio del Presidente)

Richiamato ’art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIARO

ai sensi e per gli effetti dell’art, 9, comma 1. del D.Lgs. n 36/2013;

di men avere assunto € di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
controllo;

ai sensi e per gli effetti deil’art. 9, comma 2, del D.1Lgs. n 39/2013:

di mon svolgere in proprio attivith professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provineia di Modena;

ai sensi e per gli effetti del’art. 12, commi | e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai }5.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

lo sottoseritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evem;o che
meodifichi la presente dichiarazione.

ﬁun‘ma \ ;\
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIRILITA’
{art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

Io sottoscritta Cristina Luppi nata Medolla (Mo) il 10.11.1953 residente a Modenz, Via Rimini 10
dipendente della Provincia di Modena a tempo indeterminato
richiarnato 'art.q7 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)
DICHIARO
- ai sensi e per gli effetti dell’art. g, comma 1. del D.Lgs. n 30/20113:
- di men avere assunto ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o

finanziati dalla Provincia di Medena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controlla;

- al sensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 2, del D.Lgs. n 35/2013:
- di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunqgue retribuita dalla
Provincia di Modena;
- ai sensi e per gli effetti dell'art. 12. commi1e 4 del D.Lgs. n 30/2013:

- di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritio privato controllati dalla
Provincia di Modena;

- di nomn essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi di
indirizzo politice (Consiglio e Giunta) di una Provineiz o di un Comune con popolazione superiors aj
15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione, ricompresi
nel territorio regionale.

To sottoscritio mi impegno ad informare immediatamente 1a Provineia di Modena di ogni evento che
modifichi }a presente dichiarazione.

Firima
(\% n ‘.‘
Modena, li 16.12.2013 wd AL \ A
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
{art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 del 8.4.2013)

lo sottoseritio Alessandro Manni, nato a Modena i1 01.11.1958 e ivi residente in via B.Barsanti 4, dipendente

deila Provincia di Modena a tempo indeterminato con qualifica dirigenziale dal luglio 1994,

richiamato ’art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIARCQC

- ai sensi e per gli effetti dell’art, 9, comma 1, del B.Lgs. n 39/2013;

di non avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controllo;

- aisensi e per gli effetti deli’art. 9. comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di non svolgere in proprio attivith professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per gli effetti defl’art, 12, commi I e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Anuninistratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di nen essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente 1a medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

Io sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi {a presente dichiarazione.

Firma,
Modena, 1 13.12.13 J@ ‘
/J/@hm J2IN
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 de! 8.4.2013)

/
. [ e LN 4 oo e
ST ", rf{.a 'J<.ﬁ a JM\T R o "1[_-\,_;’%{“. s <7 )
‘..;."'.f:“.\.{..):f‘u‘ AR nato  a ["'....f“.“.’.\.f."....'.“i... il /‘I" residente  a
T I AT . . .
poot 'Nf.‘;:}f.‘.\.»?ﬁ."k 1§ .?’:*.%‘::..!..l::*;'f’ dipendente  della Provincia di Modena a tempo
. )

(indeterminato  oppure  deferminato) con qualifica dirigenziale dal
g . e AR D

.. {per 1 dirigenti

}-i "

.. ali.

................................ (per i dirigenti a tempo indeterminato) dal /

a tempo indeterminato)

Richiamato 1’art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIARO

- aiscnsi e per ghi effetti dell’art. 9, comma 1. de! D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di dirtto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
controllo;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di non svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comungue retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 12, commi 1 ¢ 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di mom essere Presidente o Amministratore delegato in enti di dixitto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresti nel territorio regionale.

lo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

sk (il
Modena, 1 =700 W0




PROVINCIA D MODENA
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prevenzione della corruzione

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
{(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)
lo sottoscritto  PERZ0 HEDICL | pate a ¢fﬁ%§§5§%§ﬁ§?ft‘%.§iﬁf’} i ALPREE didente  a
Mg mend (SY , dipendente  della Provincia di Modena a tempo
........................................ (indeterminaio  oppure  determinato) con  qualifica dirigenziale  dal

................................ (per i dirigenti a tempo indeterminatoy dal £ %% {3 w... {per i dirigenti

a tempo ladeterninaro)

Richiamato Part.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIARO

- aisensie per gli effetti dell’art. 9, comma |, del D.Lgs. n 39/2013:

di non avere assunto ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercite su di essi poteri di vigilanza e
controtflo;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di non svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensie per gli effetti deli’art. 12, commi | e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o def Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indinizzo politico {(Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoscritto mi impegno ad mformare immediatamente fa Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

~Firma - {j
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
S (art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

SR AT hhacs s @) 27 4

lo  sottoscritto SACHEY (ASTRENEL  pato 4 }w@,’;’ﬁe’é i 708 IS tesidente a
TRl - ik LS G n e dipendente  della Provincia di  Modena a tempo
T N T s R (indeterminato  oppure  determinato)  con qualifica  dirigenziale dal
................................ - (per [ dirigenti a tempo indeterminato) dal ... al ... (per i dirigenti

a tempo indeterminato)

Richiamato Part.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietc)

DICHIARQ

- al sensi e per ghi effetti del’art. 9, comma 1. del D.Lgs. n 39/2013:

di non avere assunto ¢ di non mantenere carichi ¢ cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controllo;

- aisensie per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:
di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla

Provincia di Modena;

- aisensie per gli effetti dell’art, 12, commi 1 e4 del D.Lgs. n 39/2013:

di nom essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di nen essere componente defla Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena i ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.
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PROVINGIA DI MODENA
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

lo  sottoscritto é{i@i{@ﬂﬁ;ﬁ(ﬂmi}\‘ﬁiﬁgg nato a /MODRAL 1ALOF T2 5L residente  a
.M.@&%ﬁ{& R fysvens (37 . dipendente  della Provincia di Modena a tempo
ANIETEAMMATO.....  (indeterminaio  oppure  determinato)  con qualifica  dirigenziale dal
@;u@ﬁ@‘fﬁ{g‘ ...... (per i dirigenti a tempo indeterminato) dal ... @l ool (per i dirigenti

a tempo indeterminato)

Richiamato I'art.47 D.P R. 445/2000 {dichiarazione sostitutiva di aite di notorietd)

DICHIARO

- ai sensi e per gli'effetti dell’art. 9. comma [, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon averc assunfo e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controllo;

- ail sensi e per gli effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013;

di mon svolgere in proprio attivita professionale regolata, findnziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensie per gli effetti deil’art. 12, commi 1 e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di mon essere componente della Giunta o del Consiglio delia Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio ¢ Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

lo softoscritto mi unpegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Firma
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, 3.Lgs. .39 del 8.4.2013)

fo sottoscritto Daniele Galantini nato a Modena il 29/11/1952 residente a Modena in Via C.A. dalla Chiesa
81, dipendente defla Provincia di Modena a tempo indeterminato con qualifica dirigenziale dal dicembre
1988.

Richiamato I’art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietc)

DICHIARO

- ai sensi ¢ per ghi effettt dell’art. 9, comma 1. del D Lgs. n 39/2013:
di non avere assunto e di non mantenere incarichi ¢ cariche in enti di diritto privato regolati o

finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
controilo;

- aisensie per ghi effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comungue retribuita dalla
Provincia di Modena;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 12, commi | ¢ 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio delfa Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione.
ricompresi nel territorio regionale.

lo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Fi;‘ma A
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PROVINGIA DI MODENA
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ALLEGATO 1

Al Responsabile della
prevenzione della corruzione

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
{art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

lo  softoscritto ZL%EQ }Q‘L""W nato  a VT2 -éi ﬁ{j{@/f §“ residente 2
mé}m&u&&b%imu‘{g dipendente delta  Provincia di  Modena a tempo
....... &LW"""M’&W%Q (indeterminato  oppure  determinato) con  qualifica  dirigenziale  dal
................................ {per i dirigenti a tempo indetermingto) dal .............al ... (peridivigenti

a tempo indeterminato)

Richiamato Part.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atio di notorietér)

DICHIARO

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9. comma |. del D.Lgs. n 39/2013;

di non avere assunto e di non mantenere incarichi ¢ cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
controllo;

- aisensi e per gl effetti dell’art, 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013;

di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o (,omunqm retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti deil’art. 12, commi 1 ¢ 4 def D.Lgs. n 39/2013

di non essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto p1 ivato controilati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio delia Regione Emilia Romagna né di organi

di indirizzo politico (Censiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popblazione

superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
* ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoseritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

(‘\Pn ma .
Modena, li /(‘z«“ ")[ eoA =3 - \}ki-‘f.aéf@ Q{M



PROVINGIA D MODENA,
Alt,
we A QUL ALLEGATO 1
i‘;%m.,éf;“tlfggmprec._
5«*-“&?'*??6.  Pase ﬁi Suby Al Responsabile della

prevenzione della corruzione

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA®
(art. 20, comma 2, D.Lgs. 1.39 del 8.4.2013)

lo  sottoscrio | AN FELC G nato a HRPGVMA Jfgﬂj‘}t%{;? residente  a
ﬁ/Wﬁ//’?*"wTéﬂi"?‘{f%ﬁ ............... , dipendente della Provincia di Modena a tempo
@ﬁ“i;‘flé"mﬁw ....... (indeterminato  oppure  determinato) con qualifica dirigenziale dal
............................... (per i dirigenti a tempo indeterminato) dal ;{ZL’{"EW@, al .. UEins..... (per i dirigenti

a tempo indeterminato)

Richiamato 'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DICHIAROD

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon avere assunto e di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
tinanziati dalla Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e
controlle;

- ai sensi e per ghi effetti dell’art. 9, comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mom svolgere in proprio attivita professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 12. commi ] e 4 del D.Lgs. n 39/2013;

di nmon essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio delta Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico (Consiglio e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popolazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale,

lo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

, . . Firma
Modena, 1i f{*’)f@fl@é} mmm/iiwlﬁf



PROVINCIA DI MODENA
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i Al Responsabile della
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA. DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
{art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

lo sottoscritto “CAUMA. CALOTCAT nato o HalvenA . i1l 5 [Q:if & residente  a

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

p@D%fl\ﬁA .................................... ., dipendente della Provincia di Modena a tempo
A BETERGENAT oL (indeterminato  oppure  determinaio) con qualifica dirigenziale dal

A/ M/«écf)éfjl .......... (per i dirigenti a tempo indeterminatoy dal ... al s (per i dirigenti

a tempo indeterminato)

Richiamato 'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

BICHIARO

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 1, del D.Lgs. 1 39/2013;

di mon avere assunto ¢ di non mantenere incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Provincia di Modena, per conto della guale esercito su di essi poteri di vigilanza ¢
coniroilo;

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mon svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi ¢ per gli effetti dell’art. 12, commi 1 e 4 del D.Lgs. n 39/2013:

di mon essere Presidente o Amministratore delegato in enti di diritto privato controllati dalla
Provincia di Modena;

di nen essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna né di organi
di indirizzo politico {Consiglioc e Giunta) di una Provincia o di un Comune con popelazione
superiore ai 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

. Firma —
Modena, i A{/ ple) ﬁ@(% Q&\Q M@&S‘Q gﬁ%ﬂ@




Al Responsabile della
prevenzione della corvuzione

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

fo  sottoscritto %ﬁﬂ‘* LTelRues  nato o DBENA L Lo d f{§ 2 residente  a
e VAN A L ,ni.i“i-.x?r) ................ . dipendente della Provincia di Modena con qualifica di

gmwe Direitore Generale) dal £%.3.. i al oo,

Richiamato I'art.47 D.P.R. 445/2000 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd)

DPICHIARO

- aisensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 1, del D.Lgs. n 39/2013:

di nom essere incaricato o ricoprire cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati dalla
Provincia di Modena, per conto della quale esercito su di essi poteri di vigilanza e controllo;

- ai sensi e per gli effetti dell’art. 9. comma 2, del D.Lgs. n 39/2013:

di mom svolgere in proprio attivitd professionale regolata, finanziata o comunque retribuita dalla
Provincia di Modena;

- ai sensi e per gli effetti del’art. 11, comma 3.del D.Lgs. n 39/2013:

di non essere componente di organi di indirizzo in enti di diritto privato controllati dalla Regione
nonché da Province o Comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o da una forma
associativa tra Comuni avente la medesima popolazione, ricompresi nel territorio regionale;

di non essere componente della Giunta o del Consiglio della Provincia di Modena o di altra
Provincia o di un Comune con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di una forma
associativa tra Comuni avente la medesima popolazione, ricompresi nel territorio regionale.

fo sottoscritto mi impegno ad informare immediatamente la Provincia di Modena di ogni evento che
modifichi la presente dichiarazione.

Firina
f“é 7 AN Hag 2 gg.:
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