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Tutela della Salute della Mntagna
24/ 03/ 2022

Prot ocoll o N. 0017857/ 2022 del

ATS DELLA MONTAGNA

Agenzi a di

Sistema Socio Sanitario

% Regione
Lombardia
ATS Montagna

Al Servizio Gestione Risorse Umane
Ufficio Trattamento Giuridico

SERE

OGGETTO: Dichiarazione di esclusivita/assenza di situazione di incompatibilita del
rapporto di lavoro.

I sottoscritth. O S\ (GO U DL ;
natfa N (,@5\ 78 / oy //‘ Lo
residentea CASPARDO @33 in Via (\‘\Ovj R\ rJO = :
dipendente di questa ATS in qualita di 'D\ RyGeNTE MMM SSRATNO
presso il Dipartimento/Servizie-di P VPS&

sededi__E(CENO s 0% O 2027

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, consapevole delle sanzioni penali previste dall'art.76 del D.P.R.
28 dicembre 2000, n. 445 nel caso di dichiarazione mendace e falsita in atti, di non avere altri
rapporti di impiego pubblico o privato nonché di non trovarsi in alcuna delle situazioni di
incompatibilita di cui all'art. 53 del D.L.gvo 165/2001.

pata Z¢ 1 O3 022 Firma dichiarantewo\oﬁf’b‘g(h

Area riservata al Servizio Gestione Risorse Umane

SOTTOSCRIZIONE IN PRESENZA DI UN ADDETTO

Attesto che il dichiarante e ______identificato mediante il
documento i

ha, previa ammonizione sulla responsabilita penale cui pué andare incontro in caso di dichiarazione mendace, resa e
softoscritta in mia presenza la dichiarazione sottoscritta.

Il dipendente addetto

SOTTOSCRIZIONE NON IN PRESENZA DI UN ADDETTO
Allego alla presente fotocopia, il documento di identita n.

rilasciato if / / dal Comune

Via Nazano Sauro n. 38 — 23100 — Sondno — ‘B 0342/555 711 & 0342/555 817 0 concorsi so
Cod. Fisc. E Partita IVA 00988200143
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