Al Direttote Generzle
- Azienda Ospedaliero Universitatia Pisana
Sede

Modello di dichiarazioni ai senst delfart, 14 del dlgs. 14 marzo 2013, n. 33 “Obblighi di pubblicazione comeernenti i
fifolati df incarichi polifici, di amministrazione, o diresions o df governa ¢ 7 titolari di incarichi dirigenziali”.

ANNO 2018
11/12 sottoscritto/a SHOUR (Do
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{Specificare I m‘o/anra deifincarive: Dipartimento/ U O C / U O / 5‘ OD) .

at sesisi delfart. 47 del D.P.R.. 44512000, dichiarazione sortitutiva di atlo di notorietd, ¢ consaperale delle sanvioni penali previste
dall’ art, 76 del citate DPR. . 445/2000 per s ipotest i falsitd in atti ¢ dichinraziont mendad contenuti nella dichiarasione

BDICHIARA

1) di rcoprite le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a qualsiasi titolo
corrispostl [art. 14, comma 1, lettera d) d.igs. n. 33/2013)

Ente/Societs Carfca Compenst

Annotazioni
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—

—

2) di ricoprire i seguenti incarichi con oneri 2 carico della finanza pubblica e { compensi spettanti fart. 14, comma

1, lettera &) ddgs. n. 33/2013}:

Ente/Societd Casfca Compensi Annotazfoni

3) gli emolumenti complessivi percepiti  catico della finanza pubblica [art, 14, cotnma 1 fer digs. n. 33/2013):
{tutti gli cmoiumenu a carico delin Ainanza pubblica non present nelle varie voci del cedolino stipendiale)

Anno di competenzs Ammaunitare

T

11 sonoscritfo si impegna a comunicare eventuali variazioni intervenute nel corso del rapporto con
PAzienda Ospedaliero Universitaria Pisana.

Auntorizze i trattamento dei miei dafi personali af senst del dfgs.. 3010672003, n. 196 ¢ art. 13 GDPR.679/16 .

Tali dati satanno utilizzati per i periodo e per le finalith del dlgs. n. 33/2013 e ssmm., che prevede ha
pubblicazione sul sito istirizionale del’ AQUP.

Datn _B3/B /2018

Firma del Dichiarante




