All. A)

DICHIARAZIONE CARICHE ED INCARICHI TITOLARI INCARICIH POLITICI
ART. 14 COMMA 1, LETT C), LETT. D) E LETT. E) E COMMI 1 BIS, 1 TER, 1 QUINQUIES D. LGS. N. 33/2013)

lo sottoscritto/a{) (P'Q‘F//A (>{AVM’4£1A nato/aa 5 Al 5'Q4/0 f«’e 38/02//%?'/

il , in qualita di:

[_] SINDACO [_] ASSESSORE /K{ONSEGLIERE

in adempimento alle prescrizioni contenute net D. Lgs. n. 33/2013 recante “Riordino della disciplina riguardante gli
obblighi di pubblicita, trasparenza e diffusione di informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni”

DICHIARO

s di percepire i seguenti compensi connessi all’assunzione della carica; gli importi di viaggi di servizio e missioni
pagati con fondi pubblici (art. 14 Dligs. 33/2013 lett. ¢):

Compenso connesso all’assunzione della carica annuo importi di viaggi di servizio /o missioni
lordo - .

¢ A.A64,44 @Mfo VZO/%)

e di ricoprire le seguenti cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a qualsiasi titolo corrisposti (art.
14 Dlgs. 33/2013 lett. d):

Ente Carica Compenso

o

» di ricoprire i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubbiica e relativi compensi spettanti (art. 14
Dlgs, 33/2013 lett. e):

Incarico Compenso

sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.

La presente dichiarazione viene resa al sensi dell‘art.47 del D.P.R. 445/2000 e nella piena accettazione
delle sanzioni previste dal successivo art.76, nel caso di dichiarazioni mendaci. '

Dichiaro di essere edotto del fatto che la presente dichiarazione viene resa in adempimento della previsione

di cui all’art. W&Z 33/2013, nonché all’art.2 e ss. della L.441/82 r le fin /essa previste.
Eboli Ii, %¢/0 ozg Firma ¢
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