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Civice D3 Crstina Bentrateti

DICHIARAZIONE IN ORDINE ALLO SVOLGIMENTO DI INCARICHI O ALLA TITOLARITA' DI CARICHE IN
ENT! DI DIRITTO PRIVATO REGOLAT! © FINANZIATI DALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE O ALLO
SVOLGIMENTO DI ATTIVITA' PROFESSIONALI - CONSULENTE E COLLABORATORE

(Art 15, comma Y lett c) del D Lgs n. 33/2013)

Ina sotoscritora MAPIACLWALA  PLcoOi W .
Natoaa 4L e b (a0 (Prov. DA Il ALl 718
CFECRMC VI AR {(ag | 4N In relazlone a:

[ incarico di Collaborazione Coordinata e Continuativa
O Borsa di Studio

ﬁ Incanco professionale In regime di Partita lva;

[0 incarico di Collaborazione di tipo Occasionale;

conferito con deliberazione/nota n, .1 A ‘3 del c’(( - /U e /:9 Z(..

avvalendosi delle disposizioni in matera di autocertificazione di tui all'art. 47 del D.P.R. n. 445/2000,
sotto la propria responsabilitA e consapevole delle sanzioni penali che la legge prevede in caso di
dichiarazioni mendaci, falsita in atti e uso di atti falsi, cosl come disposto dalf'art. 76 del D.P.R. n.

44572000,
DICHIARA
SEZIONE | - INCARICHI E CARICHE
]Z!,r di NON svolgera incarichl e/o di NON avere titolarita di cariche in enti di diritto privato
regolati o finanziatl dalla Pubblica Amministrazione;
ovvero
] di svolgere i seguenti incarichi efo di avere le seguenti titolarita di cariche in enti di diritto

privato regolali o finanzlati dalla Pubblica Amministrazione;

Tipologia incarico / carica]Soggstto conferente|Periodo di riferimento

L__
SEZIONE |l ~ ATTIVITA' PROFESSIONALE

-

a dl NON svolgere alcuna attivitd professionale;
ovvero
O dl svolgere |a/le seguente/i atlivita professionale/i;

Tipologla Incarico / caricajSoggetta conferente|Paricda di riferimenta

WLa sottoscritto/g si impegna altres), a comunicare tempestivamente eventuali variazion| del contenuto
della presente dichlarazione che dovessero verificarst successlvamente allassunzione dellincarico in
oggetto.

Trattsmento dati personalj
lifLa sottoscritto/a dichiara di essers stalo Informatofa, al sensl o per gli effetti di cul allart. 13 del D Lgs n.
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del procadimenia per | quale la presentd dichlarazione VIésia resa

Ammunistrazisne Trasparente

La presente dichiatapione vorrd pubblicsia hal a6 web dell Aziends, seniona Ammimsirazions Trazparents, af
agnn doll'ad 15 del D bgan 3%2013
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