All’ Amministrazione comunale di Castellana Grotte

Dichiarazione relativa allo svolgimento di eventuali incarichi con oneri a carico della
finanza pubblica ai sensi dell’art. 14, comma 1, lettera e) e dichiarazione relativa
all’assunzione di altre cariche presso enti pubblici o privati ai sensi dell’art. 14,

comma 1 lettera d) del D. Lgs. 33/2013 e ss.mm.ii.

La sottoscritta Maria Filomeno nata a Castellana Grotte il 11/10/1978 e residente a

Castellana Grotte in via San Pio da Pietrelcina n. 24

in adempimento a quanto disposto dall’art. 14 comma 1, lettere d) ed e) del D. Lgs.
33/2013 e ss.mm.ii. sotto la propria personale responsabilita, consapevole delle sanzioni
penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, 0 comunque non piu rispondenti a verita, di
formazione o uso di atti falsi, richiamate dall'art. 76 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, ai

sensi dell’art. 47 del medesimo Decreto

dichiara in relazione agli obblighi di cui all'art. 14, comma 1, lettera e
Mdi svolgere i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica ed i relativi

compensi spettanti, come indicato nella tabella di seguito

Denominazione dell’Ente Incarico/carica rivestita Compenso
Agenzia Regionale del Funzionario € 1470,00 al mese
Turismo Pugliapromozione (compenso netto)

OVVERO

] di non svolgere altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica

dichiara, inoltre, in relazione agli obblighi di cui all’art. 14, comma 1, lettera d)
[ di aver assunto altre cariche presso enti pubblici o privati con relativi compensi, come

indicato nella tabella di seguito

Denominazione dell’Ente Incarico/carica rivestita Compenso




OVVERO
L di non aver assunto altre cariche presso enti pubblici o privati

Trattamento dati personali:

La sottoscritta dichiara, inoltre, di essere informata, ai sensi della normativa vigente in
materia di trattamento dei dati personali raccolti, che tali dati saranno trattati, anche con
strumenti informatici esclusivamente per le finalita per cui la presente dichiarazione viene
resa.

Si allega copia del documento di riconoscimento

Il dichiarante

) N\
Castellana Grotte, 18/05/2020 \&29\_, L—




