Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta in forma di autocertificazione relativa alla insussistenza di
cause di inconferibilita e incompatibilita e attestazione di assenza conflitto di interesse

(Art. 46 e 47 dei D.P.R. n. 445/2000)

ANNO 2020

FERNANOA
II/1a sottoscritto/a SERVODLO | AN N’AR@Q =3 dlpendente dell’AORN “Santobono-Pausilipon”

conqualificadi _MEDIGO CQUMROURGO - T\SIATRA con riferimento

all'incarico dirigenziale ricoperto:

O] Direttore\Responsabile U.0._____

y Professionale

consapevole delle sanzioni penali praviste della normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del p.p.R.

ri. 445/2C00 in caso di dichiarazioni mendaci o non veritiere,

DICHIARA

e dinon trovarsi in alcine delie condizicni di inconferibilita previste dal D.igs. n. 39/2013;
¢ dinon trovarsi in alcuna delle condizioni ci incompatibilita di incarichi di cul al D.Igs. n. 39/2013;

e Vinsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflittc di interessi con 'AORN “Santobono-

Pausiiipon”;

e diaver piena cognizione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici e di aver preso visione del
Codice di comportamento adottato in Azienda;

¢ diessera informato/a che, ai sensi dell'art. 20, c. 3, del D.Igs. n. 38/2013, la presente dichiarazione, da

rinnovare ogni anno, sara pubblicata sul sito istituzionale deli’AORN nella Sezione Amministrazione

Trasparente,

e di impegnarsi @ comunicare tempestivamente ali’Azienda {'eventuale insorgere di elementi ostativi ai

mantenimento dell’incearico,

FIRMA

li/La Lottoscirtto/3 & consapevole che @i sensi del'articelo 6, par. 1, lett. €), Repelamento UE 679/2016 (GDPR), | dati rigorntati saranno trattati con strumenti informatici e
pubblicati sul sito veb aziendale, al fine ¢ dare oitemgeranza agli obblighi i pubblicazione ai cui zlt'articolo 14, comma 1, lett, d) e &), D.lgs, 33/2013.

{  Scanned with |


https://v3.camscanner.com/user/download

Dichiarazione sostitutiva di atto di notoricta in forma di autocertificazione relativa alla insussistenza di
cause di inconferibilita e incompatibilita ¢ attestazione di assenza conflitto di interesse

(Art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000)

ANNO 2021

TERNANDA
Il/1a sottoscritto/a SERIAN O 1A MM ARRVINE dipendente del’AORN “Santobono-Pausilipon”
con qualificadi MENLGO  colrUN AV =F\SIATR A con riferimento

all'incarico dirigenziale ricoperto:

[ Direttore\Responsabile U.O.

Xl Prafessionale

consapevole delle sanzioni penali previste della normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del p.P.R.

n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci o non veritiere,
'DICHIARA

e dinon trovarsiin alcuna delle condizioni di incor:ferib_ilité previste dal D.!gs. n. 39/2013;

di non trovarsi in alcuna delle condizioni ¢i incompatibilita di incarichi di cui al D.Igs. n. 39/2013;

e [linsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con I'AORN “Santobono-

Pausiiinon”;
di aver piena cognrizione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici e di aver preso visione del

e
Codice di comportamento adottato in Azienda;

e di essere informato/a che, ai sensi dell’art. 20, c. 3, del D.lgs. n. 39/2013, la presente dichiarazione, da
rinnovare ogni ainno, sara pubblicata sul sito istituzionale dell’AORN nella Sezione Amministrazione
Trasparente;

e di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’Azienda f'eventuale insorgere di elementi ostativi al

mantenimento dell’ incarico.

FIRMA

ii/La sottoscritto/a & consapevole che ai sersi deil’articolo 6, par. 1, lett. c), Regolamento UE 679/2016 (GDPR), i dati riportati saranno trattati con strumenti informatici e
pubblicati sul sito web aziendzle, al fine ci dare ottemperanza ag!i obbiighi di pubblicazione di cui all'articole 14, comma 1, lett. d) e e), D.Igs. 33/2013.

i Scanned with !


https://v3.camscanner.com/user/download

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta in forma di autocertificazione relativa alla insussistenza di

cause di inconferibilita e incompatibilita e attestazione di assenza conflitto di interesse

(Art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000)

ANNO 2022
DEANANDA

II/la sottoscritto/a St O A N\ € dipendente del’AORN “Santobono-Pausilipon”
con qualificadi _\ gg)\QO (A RVDPGO = \8 Al @ A con riferimento

all'incarico dirigenziale ricoperto:

[ Direttore\Responsabile U.O._
@Professionale

M_

consapevole delle sanzioni penali previste della normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del D.P.R.

n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci o non veritiere,

"' DICHIARA

e dinon trovarsi in alcuna delle condizioni di inconferibilita previste dal D.lgs. n. 39/2013;

di non trovarsi in alcuna delle condizioni di incompatibilita di incarichi di cui al D.igs. n. 39/2013;

e

o linsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con 'AORN “Santobono-
Pausilipon”;

 diaver piena cognizione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici e di aver preso visione del
Codice di comportamento adottato in Azienda;

e di essere informato/a che, ai sensi dell’art. 20, c. 3, del D.igs. n. 39/2013, la presente dichiarazione, da
rinnovare ogni anno, sara pubblicata sul sito istituzionale del’AORN nella Sezione Amministrazione
Trasparente;

o di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’Azienda 'eventuale insorgere di elementi ostativi al

mantenimento dell’incarico.

FIRMA

II/La sottoscritto/a & consapevele che ai sensi dell’articolo 6, par. 1, lett. c), Regolamerta UE 679/2016 (GDPR), | dati riportati saranno trattati con strumenti informatici e
pubblicati sul sito web aziendale, al fine di dare ottemperanza agli obbiighi di pubblicazione di cui all'articolo 14, comma 1, lett. d) e e), D.1gs. 33/2013.

i  Scanned with |


https://v3.camscanner.com/user/download

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta in forma di autocertificazione relativa alla insussistenza di
cause di inconferibilita e incompatibilita e attestazione di assenza conflitto di interesse

(Art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000)

ANNO 2023

P N ANDA
1/l sottoscritto/a QD WARRONE dipendente dell’AORN “Santobono-Pausilipon”

con qualificadi _XDLCOD RO - F T(Z - con riferimento

all'incarico dirigenziale ricoperto:

[] Direttore\Responsabile U.O.

w Professionale

consapevole delle sanzioni penali previste della normativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del D.P.R.
n. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci o non veritiere,

DICHIARA -

e dinon trovarsi in alcuna delle condizioni di inconferikilita previste dal D.Igs. n. 39/2013;

e dinon trovarsi in alcuna delle condizioni di incompatibilita di incarichi di cui al D.lgs. n. 39/2013;

e linsussistenza di situazicni, anche potenziali, di conflitto di interessi con 'AORN “Santobono-
Pausilipon”;

e diaver piena cognizione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici e di aver preso visione del
Codice di comportamento adottato in Azienda;

¢ di essere informato/a che, ai sensi dell’art. 20, c. 3, del D.Igs. n. 39/2013, la presente dichiarazione, da

rinnovare ogni anno, sara pubblicata sul sito istituzionale del’AORN nella Sezione Amministrazione

Trasparente,;

s di impegnarsi a comunicare tempestivarmente ali’Azienda I'eventuale insorgere di elementi ostativi al

mantenimento dell’incarico.

/L3 s.ottt.)scritt'o/a e confapevole che ai sensi dell’articolo 6, par, 1, lett. ¢), Ragolamento UE £€79/2016 (GDFR), i dati riportati saranno trattati con strumenti informatici e
pubblicati sul sito web aziencale, al fine di dare cttemperanza agli obblighi di pubblicaziore di cui all'articolo 14, comma 1, lett. d) e e), D.Igs. 33/2013.

i Scanned with !


https://v3.camscanner.com/user/download

Dichiarazione sostitutiva di atto di notorieta in forma di autocertificazione relativa alla insussistenza di

cause di inconferibilita e incompatibhilita e attestazione di assenza conflitto di interesse

(Art. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000)

ANNO 2024

| _ TERNANDA
I/la sottoscritto/a SERUODIOD |AMM AR (20Nt dipendente del’AORN “Santobono-Pausilipon”

conqualificadi _NENCO AMPWR GO - FisIATRA con riferimento

all'incarico dirigenziale ricoperto:

[ Direttore\Responsabile U.O.

Rpprofessionale

consapevole delle sanzicni penali previste della norrnativa vigente e, in particolare, dall’articolo 76 del D.P.R.
n. 445/2000 in case di dichiarazioni mendaci o non veritiere,

- DICHIARA "

e dinon trovarsi in alcuna delle condizioni di inconferibilita previste dal D.Igs. n. 39/2013;

e dinon trovarsiin alcuna delie condizicn‘i o1 incomoatibilita di incarichi di cui al D.lgs. n. 39/2013;

e [linsussistenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interessi con 'TAORN “Santobono-
Pausilipon”;

e diaver piena cognizione del Codice di comportamento dei dipendenti pubblici e di aver preso visione del
Codice di comportamento adottato in Azienda;

e di essere informato/a che, ai sensi dell’art. 20, c. 3, del D.lgs. n. 39/2013, la presente dichiarazione, da

rinnovare ogni anno, sara pubblicata sul sito istituzionale del’AORN nella Sezione Amministrazione

Trasparente,;

o di impegnarsi a comunicare tempestivamente all’Azienda I'eventuale insorgere di elementi ostativi al

mantenimento dell’incarico.

" FIRMA

ll/La sottoscritto/a & cors2pevole che ai sensi dell’articulo €, par. 1, lett. ¢), Regolamento UE 679/2016 (GDPR), | dati riportali saranno trattati con strumenti informatici e
pubblicati sul sito web aziendaie, ai fine di dare ottemperanza 2gli obblighi ¢i pubblicazione di cui all'articolo 14, comma 1, lett. d) e e), D.Igs. 33/2013.

i  Scanned with !


https://v3.camscanner.com/user/download

