DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

Il softoscritto/a ﬁA@\/\ ApdeSen UP\F‘) [N ., nato/a a

( o 9, in data , in relazione

-

e e
T

alP’affidamento della carica di' Wﬁf DT delI’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle-sanzioni penali richiamate dall>art. 76 del D.P.R, 2§ dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o uso di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art, 20, comma 5, del D. Lgs. 39/2013 in.caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta) del D.P R. 445/2000 e s.m:i., sotto la propria responsabilita

DICHIARA
- Pinsussistenza nei' propri confronti delle cause di inconferibilita e incompatibilith ai sensi e-per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39/2013
e, in particolare, I"insussistenza delle cause di cui agli artt. 3, 4, 7,9, 11, 12, 13, di cui si riporta la rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro la pubblica-amministrazione;
Art, 4 — Inconferibilita di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati:
Art. 7 ~Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livella regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivitd
professionali;
Art. 11 — Incompatibilita tra incarichi amministrativi di vertice e di amministratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali ¢ locali;
Ait. 12 - Incompatibilitd tra incarichi dirigenziali interni e esierni e cariche di componenti degli organi di indirizzo nelle.amministrazioni
statali, reégionali ¢ locali;
Art. 13 — Incompatibilitd tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

~di essere stato informato che, ai sensi dell’att.20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente” del sito web istituzionale defl’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SI IMPEGNA
ai sensi dell"art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi-ostativi.

Trattamento dei dati

1l sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolanmento UE 2016/67% e del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e smi, i
dati personali saranno frattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le'quali la presente dichiarazione viene
resa.

In fede

Modena, li ;{Z //{2 } ZOZ?) Firma del dichiarante

otocopia documento d’identifa

Allegato

! Indicare: Consigliere o.Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DIINCON FERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
{art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

Il sottoscritto/a A AN aS &—:&"({: LAY , nhato/a a
o M (‘}f,ﬂ pindata A _ ; in refazione
all’affidamento della carica di’ UKCE ?v?,{'_g{ DERTE dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 ¢ s.1.i. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o uso di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art, 20, comma 5, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi & per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd) del D.P.R. 445/2000 e s$.m.i., sotto la propria responsabilita

DICHIARA
- ’insussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilita e’incompatibilita ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39/2013
¢, in particolare, I’insussistenza delle cause di cui aghi artf. 3, 4, 7,9, 11, 12, 13, di cui si fiporta la rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilitd di incarichi in caso di condanna per reati contro.la pubblica amministrazione;
Art. 4 — Inconferibilita dr incarichi nelle amministrazioni statali, régionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
© finanziati;,
Art. 7~ Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livello regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivita
professionali;
Art. 11 —Incompatibilita tra incarichi amministrativi di vertice & di amministratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali ¢ locali;
Art. 12 — Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni ¢ estemi e cariche di componenti degli organti di indirizzo nelle amministrazioni
statali, regionali ¢ locali;
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di compenenti degli organi

di indirizzo politico nelie amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art:20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente™ del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SIIMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati

11 sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 ¢ del DD. L.gs 30 giugno 2003, n, 196 e smi, i
dati personali saranno tratati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali Ia presente dichiarazione viene
resa.

In fede

Modena, [i ‘/(2 / 'z / 2:: &2) ) Fi=—3 del dichiarantr

Allegato 1: fotocopia documento d*identita

* Indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

AlIPOrdine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

Il sottoscritto/a ’}‘LA*{'{ CO %A\Ud A , nato/a a

‘] (mﬁ Y indata o - ,in relazione
all'affidamento della carica di' _ SEGLS VAL O del*Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall*art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o uso di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art, 20, comma § , del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto'di notorieta) del D.P.R. 445/2000 e s.m.i., sotto la propria responisabilita

DICHIARA
- Pinsussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilita ¢ incompatibilith ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39,2013
e, in particolare, I'insussistenza delle cause di cui agli artt. 3,.4, 7, 9,11, 12, 13, di cui si riporta la rubricazione:
Art, 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro la pubblica amministra.zione;
Art. 4 — Inconferibilitd di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati;
Art. 7 Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livello regionale ¢ locale;
Art. 9 — Incompatibiliti tra incarichi € cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivita
professionali;
Art. 11 — Incompatibilita tra incarichi amministrativi di vertice e di ammiinistratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali e locali;
Art. 12 —Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni
statali, regionali e locali;
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art.20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
“Amministraziene Trasparente” del sito web istituzionale deli’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SI IMPEGNA
di sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente

everituali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati

1l sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamenio UE 2016/679 e del D, Lgs 30 giugno 2003, n. 196 ¢ smi, i
dati personali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la presente dichiarazione viene
resa.

In fede

Modens,ti_A2 [ 12 [ To13 , Firma del dichiarante

Allegato 1: fotocopia documento d*identit

Yindicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



| | DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

AN G A P bt _

I sottoscritto/a W \:?‘CL““ CL‘)OC‘ (‘H , nato/a a
i (:@9 )indata _ & , o , ini relazione

all’affidamento della carica di' s SQL?A ElE dell’Ordine dei Farmacisti. della Provincia di Modena,

consapevole delle sanziohi penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci e dj
formazione o uso di atti falsi, nonché defla conseguenza di cui all’art. 20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta) del D.P.R. 445/2000 ¢ s.m.1., soito la propria responsabilita.

DICHIARA
- insussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilita e incompatibilita ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39/2013
e, in particolare, I'insussistenza delle cause di enf agli artt. 3, 4, 7,9, 11, 12, 13, di cui si riporta 1a rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro 1a pubblica amministrazione;
Art. 4 — Inconferibilitd di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati;
Art. 7 — Inconferibilita di incarichi a.componenti di organo politico di livello regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivitd
professionali;
Art. 11 ~ Incompatibilita tra incarichi amministrativi di vertice e-di amministratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali ¢ locali;
Att. 12 — Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo. nelle amministrazioni
statali, regionali e localj;
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controlio pubblico e cariche di componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art.20, comrma 3, del D. Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata nelia sezione
“Amministrazione Trasparente™ del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provineia di Modena;

ST IMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs, 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ¢ 2 comunicare ténipestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati
11 sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 ¢ smi, i

dati personali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalitd per le quali la presente dichiarazione viene

resa.
In fede
Modena, i ¢ /e?-x / A2 / ZOZ—S Firma ~~! dichiarante
7 . \ -
' i
Allégaté 1: fotacopiadocumento d*identita ",

! Indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA _
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

AIPOrdine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

- . TR TR

11 sottoscrittofa STEEMA0A TEllE (s , nato/a a
e - : (\;CS 3, in data g e, , in relazione
all’affidamento della carica di! 6:_, J Sy (((L L?sz dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.1. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o use di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art. 20, comma 5, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazioné mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta) del D.P.R..445/2000 e s.m.1., sotto la propria responsabilita

DICHIARA
- Pinsussistenza nei propri confroati delle cause di inconferibilith e incompatibilita ai sensi e per gli effetti tutti delD. Lgs. n. 39/2013
€, in particolare, 1’insussistenza delle cause di cui agli artt. 3, 4, 7, 9, 11, 12,.13, di cui si riporta la rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro la pubblica amministrazione;
Art. 4 — InconferibilitA di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e focali 4 soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati;
Art. 7— Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livello regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati noniché tra gli stessi incarichi e le attivita
professionali;
Art. 11 — Incompatibilits tra incarichi amministrativi di vertice ¢ di amministratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi.
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali e locali;
Art. 12 — Incompatibilita tra inearichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni
statali, regionali e'locali;
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratore di-ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di comjonenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di ‘essere stato informato che, ai sensi dell’art 20, comma 3, del D. Ligs. 39/2013, la presente dichiarazione sard pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente™ del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SIIMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostativi,

Trattamento dei dati
1 sottoseritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 ¢ del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e smi, i

dati personali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalitd per le quali la presente dichiarazione viene

resa.

In fede

Modena, i /LZ / ’{1/ ZD L3 _ Firma del dichiaranfe
Allegatd 1: fotocopia documento'd*identita ' v

!indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruziene e Trasparenza

Il  sottoscritto/a ((\it,)% ' PTD\:“ X ¢ \Q\}U\ , mnatofa  a
o _ ( 89 ),indata ¢t - L , in relazione
all*affidamento della carica di’ oS G LGS del’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall*art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.ni. in caso di dichiarazioni mendaci e di
forinazione o uso-di atti falsi, nonchié della conseguenza di cui all”art. 20, comma 5, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorietd) del D.P.R. 445/2000 & s:m.i., sotto la:propria responsabilita

DICHIARA
- Pinsussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilita e incompatibilit ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39/2013
., in particolare, I’insussistenza delle cause di cui agli artt. 3,.4, 7,9, 11, 12, 13, di cui si riporta la rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condaniia per reati contro la pubbli¢a amministrazione;
Art. 4 — Inconferibilith di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto-privato regolati
o finanziati:
Art. 7 = Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livello regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilitd tra ihcarichi e cariche in enfi di diritto privato regolati o.finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivity
professionali;
Art. 11 — Incompaltibilita tra incarichi amministrativi di vertice e di amministratore di ente pubblico e cariche di compoenenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, regionali e locali;
Art. 12 — Incompatibilitd tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di inditizzo nelle amministrazioni
statalt, regionali e locali;
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi.di ammiinistratore di ente di diritto privato ia controllo pubblico e cariche di componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art.20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, 1a presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente™ del sito web istituzionale dell’Ordine.dei Farmacisti della Provincia di Modena,

SI IMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del B, Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati

11 sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolaménto UE 2016/679 ¢ del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196°e smi, i
dati personali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la presente dichiarazione viene
resa.

In fede )
"
Modena, I . /{2 j A1 // ZO 2 , Firma del dichiarante

Allegato 1: fotocopia documento d'identith

Y indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



 DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA |
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA®’ E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All*Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione ¢ Trasparenza

11 sottoscritto/a [} S\)C":N}O YO SLE ,7, , nato/a  a
f

3 ) _ _ (\f,O }indata B , in relazione

all*affidamento -della carica di’ (,D?J SN LG deli’Ordine. dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000'n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o usodi atti falsi, nonché della conseguenza di cui all*art, 20, comima 3, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell’art. 47 (dichiarazione sostitutiva di-atto dinotorieta) del D.P.R. 445/2000.¢ s.m.i., sotto la propria responsabilita

DICHIARA
- Pinsussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilitd e incompatibilita ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n, 39/2013
e, in particolare, I’insussistenza delle cause di cui agli artt. 3,4, 7, 9, 11, 12, 13, di-cui si riporta la rubricazione:
Art. 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro la pubblica amministrazione;
Art, 4 — Inconferibilita di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati;
Art. 7 - Inconferibilita di incarichi a componenti di organo politico di livello regionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilita tra iricarichi e cariche in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le aftivita
professionali;
Art, 11 — Incompatibilita fra incarichi amministrativi di vertice-¢ di amministratore di ente pubblico e cariche. di componenti degli organi
di indirizzo nellé armministrazioni statali, régionali e locali;
Art. 12 — Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti'de_gli organi di indirizzo nelle. amministrazioni
statali, regionali e locali; '
Art. 13 — Incompatibilita tra incarichi di amministratote di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di coimponenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art,20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sara pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente” del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SIIMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dic‘h‘iara.zioné con cadenza annuale ¢ a coriiunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostafivi.

Trattamento dei dafi
11 sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 e del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e smi, |

dati personali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalitd per le quali la presente dichiarazione viene

resa.,

Ini fede )

Modena, li /{?-»’ Al/ 1o 1y . ;  Firma del dichiarante
Allegato 1: fotocopia documento didentita LA -

! Indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA® E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D.Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

e R T I

Il sottoscritto/a ﬂ SSASORNCD mc—‘(/\ , nato/a a
((:“? ), in data n , in relazione

alaffidamento della carica di’ Coikb SNl E @A _dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci e di
formazione o uso di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art. 20, comma 5, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell*art, 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta) del D.P-R. 445/2000 ¢ s.m.i.; sotto [a propria responsabilita

DICHIARA
- insussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilith ¢ incompatibilita ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs. n. 39/2013
g, in particolare, 1’insussistenza delle cause di cui agliarte. 3, 4,7, 9, 11, 12, 13, di cui si riporta la rubricazione:
Art, 3 - Inconferibilita di incarichi in caso di condanna per reati contro]a pubblica amministrazione;
Art. 4 — Inconferibilita di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritio privato regolati
o finanziati;
Art. 7 - Inconferibilita di incarichi a comiponenti di organo politico di livelloregionale e locale;
Art. 9 — Incompatibilitd tra incarichi e carichie in enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi e le attivita
professionali;
Art. 11 — Incompatibilita tta incarichi amiministeativi di vertice e di amministratore di ente pubblice e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statali, régionali e locali;
Art. 12 — Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di componenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni
statali, regionali e locali;
Art. 13 - Incomgpatibilita tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in controllo pubblico e cariche di'componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art.20, comma 3, del D..Lgs. 39/2013, la presente dichiarazione sard pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente” del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SIIMPEGNA
ai sensi dell’art. 20, comma 2, del D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale ¢ a comunicare tempestivamente

eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati
Il sottoscritto dichiara.di essere stato informato che, ai sensi det Regolamento UE 2016/679 ¢ del D, Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e smj, i

dafi personali saranrio trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la presente dichiarazione viene

resa.
In fede
Modena, Ii AT / 4 1!/ 1ol3 _ Firma del dichiarante
] ™
Allegato 1: fotocopia documento d’identith - ,

* Indicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesorlere o Segretario



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
SULL’INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA® E INCOMPATIBILITA'
(art. 20 D:Lgs. n.39 del 8.4.2013)

All’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena
Al Responsabile della Prevenzione Corruzione e Trasparenza

I sottoscritto/a !Q AP S RTA [{?-;1 Yo TOpd 7 . natola @
. (7‘-&"‘5 ), in data , in relazione
all'affidamento della carica di'  / op 05 G4 T (25 ' deil’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena,

consapevole delle sanzioni penali richiamate dall*art. 76 del DD.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445 e s.m.i. in caso di dichiarazioni mendaci edi
formazione o uso di atti falsi, nonché della conseguenza di cui all’art. 20, commia 5, del D. Lgs. 39/2013 in caso di dichiarazione mendace,

ai sensi e per gli effetti dell*art. 47 (dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta) def D.P.R. 445/2000 e s.m.i., sotto la propria responsabilita

DICHIARA
- I’insussistenza nei propri confronti delle cause di inconferibilita e incom patibilita ai sensi e per gli effetti tutti del D. Lgs, n. 39/2013
g, in-particolare, {*insussistenza delle cause di cui agli artt. 3, 4, 7, 9, 11, 12, 13, di cui si riporta la rubricazicne:
Art. 3. - Inconferibilita di incarichi in caso.di condanna per reati contro la pubblica amministrazione;
Art. 4 — Inconferibilita di incarichi nelle amministrazioni statali, regionali e locali a soggetti provenienti da enti di diritto privato regolati
o finanziati;
Art. 7 — Inconferibilita di incarichi a componenti di organa politico di livello regionale e locale:
Att. 9 — Incompatibilita tra incarichi e cariche in.enti di diritto privato regolati o finanziati nonché tra gli stessi incarichi. ¢ le attivita
professionali;
Art. 11 — Incompatibilita tra incarichi amministrativi di vertice e di amministratore di ente pubblico e cariche di componenti degli organi
di indirizzo nelle amministrazioni statalj, regionali e locali;
Art. 12 — Incompatibilita tra incarichi dirigenziali interni e esterni e cariche di ¢omponenti degli organi di indirizzo nelle amministrazioni
statali, regionali e locali;
Art. 13 — Incompatibilitd tra incarichi di amministratore di ente di diritto privato in-controllo pubblico e cariche di componenti degli organi

di indirizzo politico nelle amministrazioni statali, regionali e locali;

- di essere stato informato che, ai sensi dell’art.20, comma 3, del D. Lgs. 39/2013, 1a presente dichiarazione sard pubblicata nella sezione
“Amministrazione Trasparente™ del sito web istituzionale dell’Ordine dei Farmacisti della Provincia di Modena;

SI IMPEGNA
ai sensi dell*art. 20, comma 2, dei D. Lgs. 39/2013, a rendere analoga dichiarazione con cadenza annuale e a comunicare tempestivamente:

eventuali sopravvenuti elementi ostativi.

Trattamento dei dati

11 sottoscritto dichiara di essere stato informato che, ai sensi del Regolamento UE 2016/679 ¢ del D. Lgs 30 giugno 2003, n. 196 e smi, i
dati pérsonali saranno trattati anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la presente dichiarazione viene
resa.

In fede

Modena, li /(Z /4 7 ’l o3 f%rrqa- agi gicpiarante

e

identita e

Lndicare: Consigliere o Presidente o Vice Presidente o Tesoriere o Segretario



