PROVINCIA T MODENA

DIRIGENTI

Al Responsabile della
prevenzione della corruzione

DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTEN AU I INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

BetenTian \

Io sottoscritto ﬂﬁﬁ@ﬂ@p\ ............ nato a ..S00dend g .)316(41‘[ residente  a
CAIREUNUe e, RANGOAE ... . dlpendente della ~ Provincia di = Modena

tempo ... (N VETESLHNAIC (zndetermmato oppure determinato) con qualifica di ....SUNZACN D(P\O

e con mearice—dirigenziale dal /? 2201 q P> SO CEGEN ...

DELEGR

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

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
controllo;

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

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

- aisensi e per gli effetti dell’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 non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna n¢ 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.

Di non essere componente di organi di indirizzo negli enti di diritto privato in controllo pubblico da
parte della Regione, della Provincia, comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di forme
associative tra comuni aventi la medesima popolazione della stessa Regione.

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)

Io sottoscritto }\}JN%R\FAG\UA-HK{&O a C@‘D&M i1 M /OQ /'{96",) dipendente della Provincia di

Modena a tempo IWREERL VAT (indeteyminato oppure determinat, éﬁ/con qualifica
di VA USROS econ i«f\r‘ziq@' dirigenziale dal Q/{{(}q‘{k}{()p al .34. {Q/O "é

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

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
controllo;

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

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

- aisensi e per gli effetti dell’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 non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna ne 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.

Di non essere componente di organi di indirizzo negli enti di diritto privato in controllo pubblico da
parte della Regione, della Provincia, comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di forme
associative tra comuni aventi la medesima popolazione della stessa Regione.

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)

(te
Io sottoscritto WISIRSA PAcchiore a0, PAYUCCO WE 3‘/01/66 residente  a
fodsHA VA ASRY M. & ,  dipendente  della  Provincia di  Modena a
tempo .. /MAETERMMATS (indeterminato oppure determinato) con qualifica di ..F.9T1 StoMA 3.
con _ incarigo di Posizione Organizzativa con funzione dirigenziale dal oljof[2ds. ...

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

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
controllo;

- 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;

- aisensi e per gli effetti dell’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 non 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.

Di non essere componente di organi di indirizzo negli enti di diritto privato in controllo pubblico da

parte della Regione, della Provincia, comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di forme
associative tra comuni aventi la medesima popolazione della stessa Regione.

Io sottoscritto 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 DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

Io sottoscritta PICCHIETTI Laura. nata a Pievepelago (MO) il 12/12/1956 residente a Modena , dipendente
della Provincia di Modena a tempo indeterminato con qualifica di funzionario amministrativo e con funzione
dirigenziale dall’1/7/2016 al 31/10/2016

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
controllo;

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

di non svolgere in proprio attivita 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.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 15.000 abitanti o di una forma associativa tra Comuni avente la medesima popolazione,
ricompresi nel territorio regionale.

Di non essere componente di organi di indirizzo negli enti di diritto privato in controllo pubblico da
parte della Regione, della Provincia, comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di forme
associative tra comuni aventi la medesima popolazione della stessa Regione.

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

Firma ¢
(O,
Modena, Ii 19/7/2016 \\ J O/Q/é/,/) ’
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DICHIARAZIONE SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
(art. 20, comma 2, D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

sottoscritto HA'I .EQ..w(nat a 1 OD?J’JA il 42/40/Z$ ?Z residente a

DIRIGENTI

Al Responsabile della
prevenzione della corruzione
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-

Anno

Io oSt Y
L RaRTaa, V. tsL taal G 12 dipendente  della  Provincia ~ di _ Modena __ a

tempo ...|a2 TS5 AL1IAT0. (indeterminato oppure determinato) con qualifica di l?»AD(AEW7 Vo G.A,
con incarico di Posizione Organizzativa con funzione dirigenziale dal 04/972/294 6

al %//19/2_945

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

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

controllo;

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

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

- aisensi e per gli effetti dell’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 non essere componente della Giunta o del Consiglio della Regione Emilia Romagna n¢ 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.

Di non essere componente di organi di indirizzo negli enti di diritto privato in controllo pubblico da

parte della Regione, della Provincia, comuni con popolazione superiore ai 15.000 abitanti o di forme
associative tra comuni aventi la medesima popolazione della stessa Regione.

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

Modena, li /Lg/}/mg W L




