
MOD A

il/La sottoscritto/. ...r.-q.l1.H.fS..o .....Y.t.N.i..R.v.t..(..t...... nato/a 
^ 

.....tQ.t..i.{..f .ta., .201.1.6..7.95 +
nella qualiti di titolare dell'incarico politico di .......5..t.N..L.A.C.O.....................

presso la sesuente pubbtica amministrazione.......6..0 .l!..V.A.E.......Lt. H.p..t .E -c.l..f.il?.. ...............

siusta atto di proctamazione/n€m+u ............... ...O.k./....0..7. /..2..O.L.7........
in esecuzione dell'articolo 14 del D.LBs. 14 MARZO 2013 n.33 ed ai sensi degli articoli 46 e 47 nonch6
dell'articolo 76 del D.?.R.28/72/ZOO0, n.445, sotto la propria responsabilitd,

DIGHIARAZIONE SOSTITUTIVA SU INCARICHT E RELATIV! CO IPENSI
DEI TITOLARI Dt INCARICHT POLITICI

DICHIARA

"rro22.3.J.9r.?.9 
titolo di indenniti di carica;

"uro 
.1.k7.r..1.!.. a titolo di rimborso spese di viaggio di servizio;

"uro 
...r-:17?titolo di indennit:r di missioni esptetate per funzioni istituzionati;

comoensi di sesuito riportati :

cartca soggetti pubblici/privati
e sede sociale compensi in euro

percepito iconnessi comoensi di seguito rioortati :

tncarrco soggetti pubblici/privati
e sede sociale compensi in euro

Sul mio onore affermo che le su riportate dichiarazioni corrispondono alvero.

data, 2 2 N0v, 20is

POLtTtCO

N.B.: ta dichiarazione d sottoscritta dall,interessato con una delle seguenti modalitil
in presenla del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all,ufficio protocollo di questo Ente in
forma analoSica (su carta);

_ sottoscritta in forma analoSica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identitA del c,achiarante, se
inviata attraverso ilservizio postale raccomandato con awiso diricevimento;_ con firma diSitale, se inviata all'Ufficio Protocollo daquesto Ente utilizzando la posta etettronica certificata.


