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Modello A

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA SU INCARICE]I E RELATIVI COWENSI
DEITTITOLARI DT INCARICHI POLITICI :

I sottoscritto GABRASIA KEtluMnato a B8 1 %{ w®/ BH
nella qualita di titolare dell’incarico politico di COMBGNBRA  COMINALR
presso la seguente pubblica amministrazione CONONS -eki DK v A

giusta atto di proclarﬁazione/nomina ?Q,Q@Lkmrh-ﬂ(b\f jSlO%«[ 207

in esecuzions dell’articolo 14 del D.Lgs. 14 MARZ0 2013 n. 33 ed ai sensi degli articoli 46 e 47 nonché
dell’articolo 76 del D.P.R. 28/12/2000, n, 445, sotto Ia propria responsabilita,

DICHIARA

di avere percepito nell’anno 209 | i compensi connessi al predeto incarico pubblico di seguito rinortati:
ewo _~~  atitolodiindennita di carica; '

5111« SO a titolo di rimborso spese di viaggio di servizio;
CUIO woeosvsvsvver. 2 oo di indennith di missioni espletate per funzioni istituzionali;
diavere assuato nell’annc 20 . le seouenti cariche presso eli enti pubblici & pﬁvatie(i_a_vmﬁm
rispettivi compensi di seguito riportati
- soggetti pubblici/privati ..
canea e sede socigle compensi in euro

/ /
/ /
s /

/

di avere ricoperto nell'anno 20 altri incarichi con oneri 2 carico d
i connessi compensi di seguito rinortali :

ella finanza pubblica ed avere percepito

incari soggetti pubblici/privati
incarico LA -
& sede sociale compensi in euro

z //j
i _
7 7

Siallegano gli atti di nomina e/o di proclamazione alle cariche ed incarichi predetti.




Annotazioni:

..............................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................

Sul mio onore affermo che ie su riportate dichiarazioni corrispondono al vero.

data, A [ ro (2ot

IL TITOLARE DELL'INCARICO POLITICO

F.To GaBmiEuR  heEoleim
Firma autografa sostituita a mezzo
stampa ai sensi dell’art. 3, comma 2
| D. lgs 39/93. Originali agli atti di

| ufficio.

N.B.: La dichiarazione & sottoscritta dall’interessato con una delle seguenti modalita:

- in presenza del dipendente addetto a ricevere la stessa dichiarazione, se presentata personalmente all'Ufficio Protocallo di questo
Ente in forma analogica (su carta),

- con firma digitale, se inviata all’ Ufficio Protocollo di questo Ente utilizzando la posta elettronica certificata_
PROTOCOLLO@CERT.COMUNE MOLFETTABA.IT

- sottosetitta in forma analogica (su carta) ed allegando la copia fotostatica non autenticata di un documento di identita del
dichiarante, se inviata con modalita differenti da quelle innanzi riportate.




