Modello “Dichiarazione sostitutiva DICHIARANTE"”

Universita degli Studi di Udine

AL MAGNIFICO RETTORE
DELL'UNIVERSITA' DEGLI STUDI DI UDINE
Via Palladio, 8

33100 Udine — UD

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'
(Art. 47 D.P.R. 28 dicembre 2000 n. 445)

Il sottoscritto PAOLO CECCON nato a PADOVA residente in UDINE in qualita di DIRETTORE DEL
DIPARTIMENTO DI SCIENZE AGRIALIMENTARI, AMBIENTALI E ANIMALI

ai sensi e per gli effetti dellart. 47 D.P.R. N. 445/2000 e consapevole delle responsabilita penale prevista dalla legge in caso di
dichiarazioni mendaci, falsita in atti e uso di atti falsi, in relazione a:

ALTRE CARICHE RICOPERTE PRESSO ENTI PUBBLICI E PRIVATI E RELATIVI COMPENSI A QUALSIASI
TITOLO CORRISPOSTI (art. 14, comma 1, lett. d) D.Lgs. n.33/2013)

DICHIARA

di essere titolare delle seguenti cariche presso altri enti pubblici e privati e di percepire, relativamente alle stesse, i
seguenti compensi a qualsiasi titolo corrisposti:

Descrizione Ente Periodo Compenso
(data inizio e cessazione)
Presidente del Consiglio di | CRITA 1/1/2016-15/12/2016 0
Amministrazione
Commissario liquidatore CRITA 16/12/2016- 0

ALTRI INCARICHI CON ONERI A CARICO DELLA FINANZA PUBBLICA E RELATIVI COMPENSI (Art. 14,
comma 1, lett. e) D.Lgs. n. 33/2013)
DICHIARA

di essere titolare dei seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e dl percepire, relativamente agli
stessi, i seguenti compensi:

Descrizione Ente Periodo Compenso
(data inizio e cessazione)

Sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.

Firma
Udine, 19 dicembre 2016 _ M
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