@ COMUNE DI CAPRI LEONE
\E[ Citta Metropolitana di MESSINA

Oggetto: Obblighi di pubblicazione concernenti i titolari di incarichi litici, di

direzione o di governo e i titolari di incarichi dirigenziali e consentime la pubblicazi
internet del Comune, nella sezione “Amministrazione Trasparente”, Sotto Sezione °
incarichi dirigenziali ” -

Masottoscrittora . © (OXKPPINA YWAN GANO

-(indicare canca/mcanco) LESONB((£ \Qﬂﬁﬂ' EQDI\I or
nato/a  SANT'AGATA NILTELL il IES [J O[JQG

Residente in _CATO D'OUANBS Via PL AU

Consapevole:
- del contenuto delle dichiarazioni sotto riportate.

anni successivi alla cessazione del mandato,
COMUNICA quanto segue
- D.Lgs.n.33/2013 — art.14 co. 1/lettera a) - atto di nomina(proclamazione, con P’i
della durata dell’incarico o del mandato elettivo:
0O ALLEGA copia dell’atto di proclamazione/nomina con il quale lo scrivente ha
carica/incarico per la durata di anni ,condecorrenza___/ [/

0 DICHIARA che copia dell’atto di proclamazione e/o di nomina & depositato agli atti dej Comune;

- D.Lgs n.33/2013 —art.14 co.1/lettera b) curriculum:
O ALLEGA curriculum aggiornato

“g( DICHIARA che il proprio curriculum vitae non ha subito variazione rispetto a juello gia
pubblicato sul sito;

-D.Lgs. n.33/2013 —art.14 co. 1/lettera d) — dati relative all’assunzione di altre caricfle, presso
enti pubblici o privati ed i relativi compensi a qualsiasi titolo corrisposti:
O ha assunto le seguenti cariche presso enti pubblici o privati

O percepisce i seguenti compensi
o non percepisce alcun compenso
‘K NON ha assunto altre cariche, presso enti pubblici o privati e NON percepisce alcun compgnso




-D.Lgs n.33/2013 — art.14 co. 1/lettera e) — altri eventuali incarichi con oneri a carico della
finanza pubblica e I’indicazione dei compensi spettanti:
[  Ha assunto i seguenti incarichi con oneri a carico della finanza pubblica

O percepisce i seguenti compensi
“non percepisce alcun compenso

X NON ha assunto altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e NON percepisce alcun
compenso

-D.Lgs n.33/2013 — art.14 co. 1/ter, secondo periodo — emolumenti complessivi percepiti a carico
della finanza pubblica

0 ha percepito i seguenti compensi

Si allega, dichiarazione inconferibilitd/incompatibilita.

IN FEDE

Si allega fotocopia documento di identita in corso di validita



DICHIARAZIONE AI SENSI DEGLI ARTT. 46 E 47 DEL D.P.R.445/2000 }*)

Oggetto: Insussistenza delle cause di INCONFERIBILITA’ e/o lNCOMPATlBlLITA—“; — Responsabili

di P.O.

ANEANO _ |
H/La sottoscritto/a ©( O XEFPINA KAN nato/a AN LACATA \’g ULD

il‘,l_i‘gﬁ)_b codice fiscale HNé &Pf@BRS.SI,jfc If;(:?;alité di Responsab e
dellArea € QONO Yo £ (N AYTLMA

CONSAPEVOLE

-delle conseguenze penali in caso di falsita in atti e dichiarazioni mendaci ai sensi dell' art. 7 del D.P.R.

445/2000;

-delle conseguenze di cui all'art. 20 ¢. 5 del D.Lgs 39/2013 in caso di dichiarazioni mendaci: -i

DICHIARA

-di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilita e/o incompatibilita disciplinate d-.é! D.Lgs 39/2013

e s.m.i ed in ogni altra disposizione di legge vigente in materia; |

SI IMPEGNA ‘

-ai sensi dell'art. 20 D.Lgs 39/2013, a rendere analoga dichiarazione, con cadenza annuale, ed a comunicare

!

Firma d¢| Dichiarante

CpeL Lﬁo;\rﬁilé/@(ww: R , ML~ Rﬁ%a'@_p
S\ |

Luogo e data

(*)Ai sensi dell'art. 38 del D.P.R. 445/2000 e s.m.i. la presente dichiarazione ¢ sottoscrilt;\g; in presenza del
dipendente addetto ovvero sottoscritta ed inviata unitamente a copia fotostatica non &utenticata di un
documento d'identita del dichiarante all'ufficio competente.

Ai sensi dell'art. 20 D.Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata sul sito istituzionale del
Comune di Capri Leone.

I dati sopra riportati verranno utilizzati esclusivamente per le finalita del procedimento *)cr i quali sono

richiesti e nel rispetto del “Codice in materia di protezione dei dati personali”- D.Lgs. 196/2 DOB.
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