
JICHIARAZIONE RELATIVA IILLE SITUA;ZIONI DI INCONFERIBILITA/INCOMPATIBILITA NELLA
PUBBLICA AMMINISTRT,ZIONE

dirigenti, (interni ed esterni, autonomi o subordrnati) comunque denominati, ivi òompieif-i-iiióràii dr incarico
anchedirigenziale (1" e ll'Livellc, Area Meclica S;anitaria, l'ecnica. Amministrativa, Professiorale)

ll sottoscrittol\i[.4urr,,\\t' \A(r t\,1\ t'Ilri \,1

5{v A

biv"t ,Wm------ pro'/, .T-A

njf cap_l-to_u:l-

prov. !í\
n2în a

residente nella città di
tî vta

trtolare dt conferito con
deliberazione del all Unità Operativa

visto il D.Lgs. n. 39 del 0B 04 2013. artt 20 e 21
visto il D.P.R. n.445 del 28.12.20A0. art. 76

consapevole delle sanzioni perrali. in caso di cichiarazioni norr
richiamate dall'art 76 del D P.R 2B dicemLrre 2000 n 445 e delte
n.3912013, in caso di drchiarazioni nrendacr

veritiere, di formazione o uso di atti falsi.
conseguenze di cui all'ar1 20 c 5 del D.Lqs

DICHIARA

- l'insussistenza nei propri confronti derlle c;ause di irrconfe|ibilità e incompatibilità previste rjal D.Lqs
06.04.2i013, n. 39.

- di essere informato/a che, a sensi e per gli effetti di cui all'a1. 13 del D Lgs. n. 1g612013, idati personatl
raccolti saranno trattati. ancl^e con strunrenti inforrnatici esclusivamente nell'ambito del ltrocedimento per il
quale la presente dichiarazrone r,riene resa:

- di essere informato/a che. ai sersi dell art. 20. cornma 3, del D. Lgs. n. 3912013, la presente dichrarazrone
sarà pubblicata sul sito istituzionale de l'lRC(IS n,:lla Ílezione: Amministrazione Trasparente unitamenre al
proprio curriculum vitae

- di essere a conoscenza dell'Obbligo di comunicazic,ne tempestiva in ordine all'insorgere di una delle cause dr
inconferibilità e di incompatib tità di cui al decreto tegistativo 39,2013.

- di non incorrere in alcuna cellei cause di inconferibilila e inr;ompatibilità di incarichi presso le pubbliche
amministrazioni e presso glr elnti privati in conlrollo pubblico, prr3visti dal D. Lgs. B aprile 20.13. n.3g.

I n p a rt i co I a re. at_fl1_tl q 
Q ll.e". qa 

U"-s_p_. gt i 1n 19 
g_ff 9-1 i b ! l1t-à,q di non avere riportato condianrio. ?rlcl-re corr sentenz€r non passata in giudicato, per uno dei rerati previsti

rrrr nrnn rrrar ti{sle lldel librc s,econdo del codice penae (a11. 3 D.Lgs. 39/2013).
9 di non avere svolto incarichj e ricoperto caricrhe neì due anni precedenti, rn ente pubblico o in enle di diritto

privato in controllo pubblicrti regiona e che svc,lga riunzioni di controllo, vigilanza o finanzianrento del
Servizio Sanitario regionale (arlt. 4 e 5 D.Lgs; 3g/:2013):

F di non trovarsi nelle cause di in,:onferibilità d cui all'art.,3 del t) Los.3gl2013

ai tjnidelle_ -c*auge d1 !nconlpatib-!!1ia,
dt non trovarsi nelle cause di inconrpatiLrilità di cui iali'art. 9, corrma 1 e comnra 2, del D.Lqs .39126,.32
dt non trovarsi nelle cause di incompati[iilita di cui illlart 10 del D.Lgs.3g/2013;
di nonirovarsi nellecausedi inconrpatiLrilitàdi cui all'art. 12de1DLgs3g/20i3:
di non trovarsi nelle cause di incompatibrilità di cui all'art. 13 del D Lgs 3g/2013;

cottrcnzirrrtlili. tlutiìì conlr-titti pultbliei. e()nrnllti iiì :crrizio Irrhbliett c (ti e()lìe!:si()nc r.i bcnì l_.rrnìtLici

corrrponcr.tti rlerrì i ot gtin i.
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ì\'1oduìo a ctrra dell'LÌflicio,Anticorruzione e.l raspalcnza IRC{- S IslitLrto Tuntori 'Citri,arrni l:,aolri ll'



-!<: dr norì trovarsi nelle cause <ti incompatibilità di cut all'art. 14 del D.Lgs.3g/2013;
-o"p-p."!tLq

D di avere riporlato le seguenti condanne penatt:

Ú che sussistono lalle seguente/i causa/e di inconferibilrtà ar.sensi delle disposizioni di cr.ri ai D.Lgs. B aprite2013' n.39 rerativamente a'e cariche o/o rnoarichi sequentr-.

CAR ICA./I NCAR ICO RICOPEf:ìTO Norma di rifririmento
del d, leq vo

f che sussistono ralre sesuerte/, causa/: ,id;;'r,;;; ;;"-" ;;"r,.,;;, ;.,;,'", ; ;; ; ;r, 
"

20'13, n 39 rerativamente aile cariche e/o incarich, r"gr"Àt,.r;i

CAR ICA,/INCARIC O R ICOPEF:TO

Luogo e data

f:u". JLllLl'lt.

Norrna di riferimento
del d. leq.vo

nomina e/o conferimento e deila crata dr scacenza eio cessaz:rone

3:i[i"l'iili'; i[';","J&iZ] :?:"-tj 
incferibrrita/inconrparibrrrtà ai sensr e per gri efferti rri quantc disposto

- 'írattamento 
dei clati personali ai sensi olel D. Lgs. n.1g6/2003:ll sottoscritto dichiara di essere inrtolp-1s16 1,,dà il proprio consenso al tratt'antento dei rjati foiniti con la prer;ente dichiarazione per le finalità dr cur al D.Lgs. n 39t2013, ai sensi del D. Lgs n 19i3i2003.

ll sottoscritto sl impegna a presentare annualrnenter la preserte dichiarazione (art.20, comma 2) ed zt

:lfi;]?::ffij"S!fr,ÌfiTente 
evetrttiali varia;zioni ciel ccntenurto dela presenre rendendo se de,r caso una nuova,

FIRMA DELL INTERESS,qTO
: ,, rlf
[,;,k J T A.___

SI ALLEGA DOCUMENTO DI IDEI,,ITITA,, VAL IDO

Infornrativa ar sensi der decreto regrsrativo jg€/200-i articoro i3:- idati forniti verranno trattati esclusivanrente per le finalita corinesse aila procedura percui sono raccortr;- il trattamento sarà effettuato con supporlo ci:rtaceo e/r: infornratico:- il conferimento dei dati e obbrigatorio p,er da. corso ailir procedura:- titolare det trattamento e l,tF;lCóS Giovannl paolo it J, fiari;- responsabile deltrattament: e il cJirigente della struttura destirataria della presente dichiarazione;
irff:l[3Til,?Jf3tranno 

essere esercitati nei confronti det titotare oertraitamento i dirilri di cui a1,a11

-ì

0r sCilClCtì,/a C O CCisali()tìe

\4otiLr lo a cula dt l l' [_Ì i1ìc io Airt icor.t.Lrziorrt, c 
.l.r.arrPirr.cnzit

If,l('CS lstilrrro -['Lrnrrlri -'(ìio.,arrrri l)aolo I1..



ModLrlo a cura d€ìll'ufficio Anticorr-uzione e -rasparenza * rRCcs rstituto Tumori ,,Giovanni paaro r,,

prov. Il,.j:.,Î;.l,tol1-&!Itvlh 
ir rirr,.t11 !_L{Èrtt_, niìro a "{.ciì4r-1 

u:

DICHTARI\ZIONE DI AS*;ENZA Dt CONFLTTTO DI INTERESSI
Da compiiarsial momento detll'assunzione da Iuttiidipendenti, daititoraridirncarico anche dirigenziale (r.

e ll" Livello' Area Medica' Sanitaria, rfani..,, amrninistratiuu,lror.rrionare)e 
extrarstituzionare, daicon:;ulenti, collaboratori, borsisti

IA
btvLri"ì t

restdente nella citta cJi 5+vg_
n Eg cap egdconsapevole delle sanzioni previste oJ;*. ,u o"i;;.-r-,^" ^ :jf=_=, -., 

o {qc' Lj_-
decadenza dei benefrcr orF\/i('r r{:r,_-+ j_ co, D.p.R. 2g/J,2/2oo} n. 445 p .torr,it'0,'i"*o#;: 45, e della
rÌ"ìendaci, sotto ia 0ropria perscnale resporrsabilita,

Tes:o unico in caso di dichiarazioni false o

DICHIARA

che non si trova in alcuna delle situazior
tarida rerrere rimparziarità der propric,.l::fi:il;tJ:ill;;ffj::'J'",di interessidiseguiro esemprificate

e quindi:

xche ne' procedinrenti ciipropria conrpeteî.za ncrn sono coirvorti irteressi propri;

f:::,::,.il::ffi["::J",:l]ffiHil1]', r,on sono coinvort interessi der coniuge/convivente more

lffi;;,:"ff::ffi:::ril:l:la *mpetenza non sono coinvorri interessi di persone con re quari ha

Qche nei procedimenti di propria cornpete nza non s'no c.invorti interessi di soggetti od organizzazi'nicon cui il srtttoscritto o il proprio r:;oniu€le rìa 1:ausa pendente;

flche nei procedimenti cli propria competenza nr)n sono coinvorti interessi di soggetti od org;anizzazionicon cui il sottoscritto o il proprio roniuge ha p;rave inimicizia;

Fche nei procecJimenti di propri'a corrìpeter;ra non sorìo c.invorti interessi di soggetti od organizzazionrcon cui irsc'ttoscritto o irproprio c'niuge ha r,apportidicreditr: o deb to significativi;
tf,che nei procedimenti di propria competen,:a nor sono coin,rorti interessi di soggettr od organizzazioni <jicui il sottoscritto sia tutore, curatore., procurar"ore o agente;

Xche nei procedimenti di propria competenza non sono coinvoltiriconosciute, cornitati, società o st;rbirirrrertr d cui ir sottoscrittcl sia

r-l altro (specificare Lilteriori gravi ragioni
astensione)

pdi impegniarsi ad aggiornare tempestivamente ra ;:resente present€ dichiarazione iIei presupp.sti e in caso rrr mnr{irinh^ sente dichiarr.,"r*;;;,

rnleressi di enti, associazioni, anche norr
arrministratore o gerente o clirigente;

di convenienza che comportano l,ob,bligo cJi

dei presupp.sti e in c;rso di modifiche u qrrnro ; lrrr;;;:;lri,*'*"tt 
orcntarazione in caso di mutamentcr

ato, ncnché a segnalare tempestivamenteogni situazione di conflitto di intere:;si, an,:he potenziale.



Modulo d curd dell'ufficio Anticr:rl'uzione e --rasparenza * rRCcs rstitulo Tumori ,,Giovanni paoro il,,

:l di 
'on avere e di non av€'r avuto negli ultimi tre anni rapporti, diretti o indiretti, di colraborazione co'soggetti o entr privatí in quarunque mod' retrirruiti riat,rstituto;

||di avere o aver avuto negli ultimi tre ant .

rr r sottoi'dicati rappc,rti, diretti o indiretti, di collaborazione consoggettio enti privati in quarunque modc retribuiti crat,rstituto:

Denom inazione soggetto priv;ito

Tipologia di rapporto di collabrrazione rei:ribuito

Periodc' (dal GG/MM /AA at GClMM,/AA) __

Denominazione soggetto privato

Iipologia di rapporto di collabc,razione retribuitrr

Periodo (dal GGIMM /AA at cc,/MM/AA)_.

Denominazione soggetto privalo

Tipologia di rapporto di collabor.azione retributtc

Periodo (dat GG/MM /AA at GG/MM/AA)

Denom inazione soggetto privatrr

Tipologia di rapporto di coilabori:zione retribuito

Periodo (rjat GGIMM /AA at cG/t,/lM/AA)

Denom inazione soggetto privatc

Tipoiogia di rapporto di collabor;rzione retribuito

Periodo (dat GG/MM /AA at cc/\,tN1/AA)

A TAL FtNE pRECISA che il sottos(.:ritto:

:J;,T:il{apporti 
finanziari ctin i soggetti con c.ui ha avut. i prec,etti rapporti di coilaborazione, come di

Denom ina;lione soggetto privato

Tipologia di rapporto cli collabora;,ione retrrbuito

iJ non ha piu rapportifinanziaric,)n isoggetticon cui ha avut. iprecetti rapportidicoraborazione;
ilche isotto indicati interessati (propri perrenti o affini r:ntro ir secondo grado, ir coniuge o ilconvivente) hanno ancora rapporti di collaborazicine diretta o indiretta e/o finanzietn qualunque mocJo retribuiti dall,lstitutcl: 'v'uLto clu ttttd{tttarl con soggetti privati

Nome e cognome

Rapporto con il dichiarante

Denominazione soggetto privato tilolare ditali rapporti



Modulc' a cura dell,Ufficio Anticcrruzione e Trasparrtnza _ IRCCS lstitutc,Tumori ,,Giovanni paolo il,,

Nome e cognome

Rapporto con il dichiarante

Denominazione soggetto privato titolare cli tati rapporti

Nome e cognome

lìapporto con il di,:hiarante

Denomirrazione soggetto privato titolare di taii rapporti

î::"::ì'"j::::::l 1,"11Ì,,^"l",ol :ono*to, 
ernche potenziare, di inreressi de',rsr*uto con

Xo, non

:;";"' ;.":lii,J";conflittc, puo' riquardare irtprecci rli n,,_ ^,^^::::i:::: T:;, ,:L',"T";: ;:;::':::,,:51::-= lt1,.,,ur',ar1he non patri,;";:;,'::L""'ìil"ì;
;:::H[,dall'intento 

di v:ler asser:ondr:re press;ioni ;"ì;;;;";'#i:::;": '.;;:::r:]i::l

|lSolo per dirigenti ovvero funzionerri
seguenti parenti e affini entro il seconcJo
politiche, professionali o economiche crre

responsabili di posizione organizzativa: Di avere igrado, coniuge c, convivente che esercitarno attivitaIi ponliano in cortatti frequenti con l,ufficio direttc oCecisioni o nelle attivita. inerelnti
Lile slano
all'ufficÍcr

coinvolti nelle

i-lsolo per dirigenti ovvero f:nzionari 'espcnsabiri di posizicne organizzaiiva: Di impegnarsi afornire informazioni sulla pr.pria situazrone patrimoniare e re dichiarazioni annuari oei redcJit]soggetti ail'imposta sui redditi cJeile persone fisicfre previste daira reqqer

i-lsolo per dirigenti ovvero ftlnzionari responsabrri di posizir>ne organi zzativa:
-!,. -e suwrs L\JilLtu5gprivato o ricevuto altre utilita nel bier.nn.r'rr: ^^hr__!!j r: 

tnrc precederrte rispetl.o a quello jn cui I,concluda contratti di appalto, fornitura, servi;zio, ;;;;,,;";;;; 
":rr,::::#"

Di impegnarsi a

contratti a titolo
amministrazione

T2

5i allega documento di identità

rrnrva Uùrlu i$d"-


