
Altri eventuali incarichi con ONERI A CARICO DELLA FINANZA PUBBLICA e indicazione dei 
compensi spettanti 

Cognome -~ 

Nome ~~~ 
Ruolo in ATS ~~~~ ~~ 

(Direttore generale, Direttore sanitario, Direttore sociosanitario, 
Direttore amministrativo, Direttore di Struttura Complessa, 

Direttore di Struttura Semplice) 
Nato a l!...e.Cfl ].;;> ~ r; . .. .. z ~ 

- .. .. 
Q.L~.o')_ - S" ~ 

DICHIARA 

di NON avere altri eventuali incarichi con ONERI A CARICO DELLA FINANZA PUBBLICA 

oppure 

di avere altri incarichi con ONERI A CARICO DELLA FINANZA PUBBLICA 

Altra carica o incarico ...... ) 
Sol!'l!'etto oubblico conferente ..... J 
Periodo ' ....... 
Compenso in euro ....... 
note ... .. .... 

Altra carica o incarico ...... .. 
Soggetto pubblico conferente ........ 
Periodo ...... .l 
Compenso in euro ...... J 
note ...... ~j 

Altr::> r::>rir::> n inr::>rirn ........ 
Soggetto pubblico conferente ... .. . ) 
Periodo ••••••• i 

Compenso in euro ...... .i 
••••••• 1 

Data e luogo,~ oc:;;__,_q -( [-

Firma, 

TI_ 6_Mod Altri eventuali incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e compensi 


