
OBBLIGHI D! PUBBLICAZIONE CONCERNENT! ITITOLARI DI INCARICHI DIRIGENZIALI AI SENSI

DELL'ART. 14 DEL D.LGS. 33l2OL3 COME MODIFICATO DAL D.LGS.97

ll sottoscritto Gfr . Ylarw..
0 5 0rr. 20m(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC)

ln qualità di:ElDirigente di Struttura Complessa /EOirigente Struttura Semplice
DI

Semplice/EDirigente con lncarico Professionale / E Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttura/incarico: *-^

Data ? 12

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( responsabile.trasparenza@aspbasilicata.it )

Firma

&^-A-U U ^Dr

o I orr. zozc
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'\^o

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposl:r (bonare se non ha ricoperto coriche)

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti (banare se non ha ricoperto carhhe):

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni
.- + -----.--

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per soese di viassio (barrare le caselle se non percepite)

Spese TOTATE

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non percepite)

Spese TOTATE

DICHIARA INOTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33120L3, che i documenti, le informazioni e i dati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312Ot3, come modificato dal D.lgs 97/2016,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

(per esteso leggibil
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OBELIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTI I TITOLARI DI INCARICHI DIRIGENZIALI AI SENSI

DELL',ART. 14 DEL D.LGS. 33120L3 COME MODIFTCATO DAL D.LGS. 9712A,f' - ANNO 2019

II sottoscritto PADULA MARIA LUIGIA

(COGNOME E NOME A STAMPATELLO O CON PC)

ln qualita di:EDirigente di Struttura Complessa /nDirigente Struttura Semplice Dipartimentale/[Dirigente Struttura
Semplice/flDirigente con lncarico Professionale / x Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttura/incarico: UOC PNEUMOLOGIA TERRITORIALE -

DICHIARA

Data 1-4.10.2020 Firma

dssa Maria Luigia Padula

(per esteso leggibile)

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposti (barrore se non ha ricoperlo corichel

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni
I
I I I I

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seeuenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti lbdrrare se non ha ricapefto cariche):

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni

I I / I

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di viaggio (barrare le caselle se non percepite):

Spese TOTAIE

I I

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non percepite)

Spese TOTATE

I I

DICHIARA INOLTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33/2013, che i documenti, le informazioni e i dati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 33/2073, come modificato dal D.lgs 97/70t6,
l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per itre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

AZIENDA SANIIARIA

ASP

LOUAI,E I)I l,ù1'flNzi
U.O.C. PIìIii IJII,IOLOCIA TEììRITORIA[E

II Dirigente Medico

Da protocoilare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza (efpqrStbtle.trasoarenza@ )

Dolt.ssa Luigia



o88tl6l{l Dl PUBBUC'^ZIOilI COI{CER,{EI{T| ! TnOlARt Dt tr{cÀRtcHt DtRtGEt{ztAu At sEi*51

orLt'ART. 14 DEI O.L6§. 3312013 COMÉ MODTFICATO OAr D.t6§. 9il20r6 - Anf{O 201§

ll 5olto$critto PANETTA Valeria Loredana Maria 6raria
(coclroME E r{oME A STAMpATELLO O CON pC}

tn qualità di:[Dirigentc dl Strutture Cofiplesra lfllrlgentè §truttl ra Sempllce Olpartirnantalel [XlDirigente Struttura
§emplke/ Oiri8ente con lncarico Proferslonale / D Dlrlgent€ senra lncarlco {barrare la casella che rnÌerèssa)

lndicare la denominazione dellr propria rtruttura/incarico: Sruttura Semplice Reumatologia

DICH!ARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le sctucfitl ahre carlchè. presso sntl pubblici o privati. e i relativi compensr a
qualsiasi titolo corrisposti {barmrc sc non ho rlcopcrto cortchcl

Ente/SocaÈta earlca Comp€nsl Annotarlonl

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i rcrucnd ahrl lncrylchi con oneri a carico della finanza pubblici e i coffpensr
spettanti lbatwz se noa ha rtc§*tto cafffiell

Ente/Socletà Carlca Conrpeml Annotarloni

c) di aver Bercepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsl oor 3orrs dl vheFlo (barrare le caselle:e ror p€rcepitel:

5pe§€ TOfALT

d) di aver perc€pito nell'anna 2019 i seguenti dmhSrrl"pSLsg§5il|lldssig!§ {barrare le caselle se non percepite):

SÉsè TOTATE

DICHIARA INOITBE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del o.Lgs. 33/20t1, che i documenti, le ioformarioni e i dati oSSetto di

pubbliearione cbbligatoria ai ssnsl della normativa vigente, resi dlsponibili anche a seguito dell'arcesro eivico di ctri

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo apèrto sul sito lstituzionalei

di essere consapevole che aì rensi dell'art. 14, comfia 2 del D.lAs. 1312013, com€ rtrodilicato dal D.lgs 97&01ò,

l'tuienda pubblicherà i dati di cui i re anni successivi dalla cessa?ione dell'incarico del dirigente"

Data 09 ottobre tirma

I { 0Ti. m0
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Da protocollarè e inviar€ al Responsabile d€lla Trasparenza

ASP di Potènla ( reroonri!fulc_.La!Éilclraqere§&i1t§è&.r! l
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OBBLIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTI ITITOLARI Dt INCARICHI DIRTGENZIALIA! NSt

DELL',ART. 14 DEL D.LGS. 33l2OL3 COME MODTFTCATO DAL D.LGS. 97l2Dt6- ANNO

C,7t A
n

/0

tJ

JG

a
ll sottoscritto

(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC)

ln qualità di:Doirigente di Struttura Complessa /floirigente struttura Semplice Dipartimentale/E
Sempliceffoirigente con lncarico Professionale / E Dirigente senza incarico (barrare la casella che

Indicare la denominazione della propria struttura/incarico

DICHlARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposlt (barrare se non ho ricoperto carichel

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti (borrore se non ho ricoperto coriche)'.

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di viaggio (barrare le caselle se non percepite)

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non percepite)

Spese TOTALE

?la-,D.Q Ar. ) - v1 l|\t-zo ? 9/ q <k L2
DICHIARA INOLTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art.7 del D.Lgs. 3312013, che idocumenti, Ie informazioni e idati oggetto di

pubblicazlone obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312013, come modificato dal D.lgs 971201.6,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

oata A{^ tn - ? cL) Firmav

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP d i Pote nza ( [eip_p nf a bile,tIqspA j"e{]"?ir _@O$p bO fllit3ta,it )
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Ente/Società Carica ,(ompensi Annotazioni

Ente/Società Carica Cgrfpensi Annotazioni

Spese TOTATE

(per esteso e)
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OBBLIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTI ITITOIARI DI INCARICHI DIRIGENZIALI AI SENSI

DELL',ART. 14 DEL D.IGS. 33l2OLt COME MODtFtcATO DAL D.LGS. 97l2AL6- ANNO 2019

La sottoscritta d.ssa MARIA TERESA PATERNOSTE

(COGNOME E NOME A SIAMPATELLO O CON PC)

ln qualità di:DDirigente di Struttura Complessa /flDirigente Struttura Semplice Dipartimentale/flDirigente Struttura
Semplice/ftbirigente con lncarico Professionale / [ Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria strutturafincarico: Servizio Veterinario U.0.C. Area "8" lgiene Alimenti di
Origine Animale / Educazione ed lnformazione Sanitaria

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsìasi titoio corrisposli (barrare se non ho ricoperto carichel

Annotazioni

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti (barrore se non ha rlcoperto carlche):

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di viaggio {barrare le caselle se non

Spese TOTALE

€ 1.512,11 € 1.384,73

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non

li f5
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DICHIARA INOLTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33/2013, che idocumenti, le informazioni e idatì oggetto di

pubblicazione obbligatoria aisensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'artìcolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312013, come modificato dal D.lgs 9712015,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per itre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

Data _1"5/1012A20_ Firma

Da protocollare e inviare al Besponsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( f$pS-ns@ )

Ente/Società Carica -/" Compensi

Ente/Società, Carica Compensi Annotazioni

Spese TOTALE

(per esteso leggibile)
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OBBLIGHI DI PUBBLTCAZIONE CONCERNENTI TTITOLARI DI INCARICHI DIRIGENZIALI AI SENSI

DELL',ART. 14 DEL D.LG§. 3312OL3COME MODTFTCATO DAL D.LGS. 97l2OL6- ANNO 2019

llsottoscritto PEDOTA ANTONTO _

ln qualità ai'.poirigente distruttura Complessa /EDirigente Struttura Semplice Dipartimentale/flDirigente Struttura
Semplice/EDirigente con lncaricoProfessionale/D Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttura/incarico: UOC" GESTIONE E SVILUPPO RISORSE UMANE"

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposti (barrore se non ho ricoperto cdrichel

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i sesuenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti lbarrare se non hd ricoperto coriche)'.

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di viaseio (barrare le caselle se non percepite):

Spese TOTALE

Componente commissione per nomina OIV

Potenza - Matera /Matera -Potenza
.à.b), u

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non percepite)

Spese TOTATE

DICHIARA INOLTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art.7 del D.Lgs. 33/2013, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 33/2013, come modificato dal D.lgs 97 120!6,
l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione 'incarico del dirigente

a^t^ 4h,to. Lg tp a

C

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( re sUg-t»-rìJ:tbl_dspA.Er:_Ue§::làa:LlUOlC.i! )

per leggibile)
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OBBUGHI D! PUEBUCA;ZIONE CONCERNE}In t TITOIARI DI INCARICHI DIRTGENZTALI AI §ENSI

DEUART. 14 DEL D.LGS. 9,tl20l? COME MODIFICATO DAL D.LGS. gTlZAt6- AIrNo zo19

r sottoscritto ?e ?', e e G"vl 12 f f€
(coGNoME E NOME A STAMPATETLO O CON pC)

ln quaffita di:ftDN7ig61ts dl §truttura conrplessa /EDlrlFntG Struttura Sempllce Upartlmentale/EDlrlgente struttura
Semflice/pirtgente con tncarlco Proteoslonate / E otrlgeile senza tncarto (barrare la casella che interessa)

lndicare la denomlnazlone della proprla stru$ura/lncarlco: tt ,'.J? '- C otl ALoc\Aa\o lfr <ol,' i
t4

DICH
ttg";rtttne R?r{ C o
ranl L xl Po ?a L 4Z\o p6 ». c vot

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le setuentl ahrc carkhc, presso enti pubblici o privatl, e i relativi compensi a
qualsiasi titolo corrisposli (borrorc se non ho dco,flfio corlclrcl

Ente/Societa Carlca Compensl Annotazioni

Cohrlùa - GìlleflRà rl eé.€it) D qà o 1.ou, .uo

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i s*uentl altrl lncarldrl con oneri a carlco della finanza pubblica e i compensi
spettanti lbarmrc * non ha dcqeftocorlchelt

Ente/Societa Carica Compensi Annotazioni

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi oer socse dl vlaerlo (barrare le caselle se non percepite)

Spes€ TOTATE

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rlmbord per socse dl mlsslone (bairare le caselle se non percepite):

Spesc TOTALE

DICHIARA IT{OTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33120L3, che i documenti, le informazioni e i dati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.§s. ?3120t3, come modificato dal D.lgs97/2016,

l'Azienda pubblichera i dati di cui sopra per itre anni successìvi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

o9-1a- ZoZ o

t D ,
rAy' r
?€P,
4

Data

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( resoonsabìle.tra spare nza@asobasilicata.it )

Firma
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fh"*r"-t6ibit")



OBBLIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTT ITITOLARI DI INCARICHT DIRlGENZIALTAI SENSI

DELTART. 14 DEL D.LGS. 33l2OL3 COME MODTFTCATO DAL D.LGS. 97l2OL6-ANNO 2019

I
ilsottoscritto ì-:"H . Sse- H nn- ( M A §er ?4 vè

(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC)

ln qualità di:EDirigente di Struttura Complessa /EOirigente Struttura Semplice Dipartimentale/!Dirigente Struttura
Semplice/dDirigente con lncarico Professionale / E Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

tettlndicare la denominazione della propria struttura/incarico: Ce cQAo 
r cr nlO (crJ r.a

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisp oslt (barrare se non ha ricoperto coriche)

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 | seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi

spettanti (barrore se non ho ricoperto cariche)

c) di aver per"cepito neii'anno 2019 i seguerrti rimborsi per spese di viagqio (barrare le caseile se non

Spqre--' TOTAr(

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti (barrare le caselle se non percep

o
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DICHIARA INOTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33/2013, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sui sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312013, come modificato dal ù.lgs 97 1201-6,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

Data / 5 l0 Zat o

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( responsabile.trasparenza@asDbasilicata.it )

Firma

qJ,u-{-

Ente/Società- Carica Compe-;rsi. Anngrtafi6ni

Ente/Società Carica Compensi Annotazioni

Sp.e§e TOTALE

(per esteso leggibile)

,-t-l-
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OBBLIGHI DI PUBBTICAZIONE CONCERNENTI !TITOLARI DI INCARICHI DIRIGENZIALIAI SENSI

DEITART. 14 DEL D.LGS. 33l2OL3 COME MODTFTCATO DAr D.IGS. 97l2ut6-ANNO 2019

il sottoscritto f m eo è è€c,ql €*+=FN C L A-
(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC)

ln qualità d,ffi"n," di Struttura Complessa /Eoirigente Struttura Semplice Dipartimentale/EDirigente Struttura
Semplice/nDirigente con lncarico Professionale / E Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttura/incarico:

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposti (borrare se non ha

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti (borrore se non ha ricoperto coriche)

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti (barrare le caselle se non percepite)

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti le caselle se non percepite)

DICHIARA INOTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art. 7 del D.Lgs. 33120t3, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312013, come modificato dal D.lgs 97/2076,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

Data Firma

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( resp,SlsaLdelrasparenza@_aspbaslllealA.i! )

Ente/Società CaricSt r' Compensi $nrf6tazioni

Ente/Società Carica ./ Compensi Annotaziort'--'

spré TOTATE

Spese TOTALE

(per esteso



OBBLIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTT ITITOTARI DI INCARICHI DIRTGENZIALIAI SENSI

DELL'ART. 14 DEL D.LGS. t3l2OL3 COME MODTFTCATO DAL D.LGS. 97l2OL6 - ANNO 2019
<-..>A

r ^ù',trt ),").?;n/atlsottoscritto h O tl M Oo LA "l

I

ltrY s

.q rc\t.\(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC) tro\"

ln qualità di:!Dir;ggn1e di Struttura Complessa /f]Dirigente Struttura Semplice Dipartimentale/DDirigente Struttura
Semplice/{Oirigente con tncarico Professionale / [ Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttura/incarico: J u l^ (A

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposti (barrare se non ho ricoperto corichel

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi

spettanti (borrare se non ho ricoperto coriche)

c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di viapsio (barrare le caselle se non pite)

d) di aver percepito nell'anno 2 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle non percepite)

DICHIARA INOTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art.7 del D.Lgs. 3312013, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati iÀ formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 33/2073, come modificato dal D.lgs 97/2O1'6,

l'Azienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

DaÉ ? 4 ' tO" ?2 ZP

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza

A S P d i P o t e n z a ( Lr-sp S! rA b alC,tIa Spd-tC-! À afQ"a:p-La:r.tSalAj )

Ente/Socletà Carica ,rt compensi Annotazioni

Ente/Società Carica ,/ compensi Annotazioni
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DELTART. 14 oEL D.t6§.33/X013 COME rvrourrcAT0 DAt §.LG§. 97l20t6 AHNO

ll sott0§critto tru 0

0$Btl§lllDlPtJBBllfitl0ilt toilctailffi lnT0LAil u Hmn[]il ilnffi

{co6NoMt r NoMt A STAMPATELTO O CON pC)

ln qualita di:flDirigeate distruttura Complessa ffi,r"n," struttura Semptice Dipartimenta
§emplice/BDirigente con lncarico Frofessionale / C Oirig"n," senza incarico {barrare la caseli

AI

Dirigente

q

a1J
C='

l':t
I

o

&
4

o
F
o

o
=a
a

È
4,
q

lndicare la denominarione della propria strutturalincarico:

BIC}IIA§A

a) di aver ricoperto nell'anno 2019 le sef_uenti altfè cariche. presso
qualsiasi titolo corrisposti (barrore ne non lu rkopeno carichel

con

enti pubblici o

a carico della fìnanra

e

b) di aver ricopefio nell'anno 2019 i qcruanti Aflri inc?fi,chi
spettanti lbarrae se non hs ricsfirto csrkh€)l

caer

Ente/Società Annotarioni

c) di aver percèpito nell'anno 2019 i reguenti percepite):

TOTALE

di di aver percepito nell'ann§ ssEusnti rlrnborei g t 
'pere_di 

mirsione {barrare le caselle se non percepite)

§ICHIARA INOTTRE

di eseere csn§*pevsle, ai sensi dall'art. 7 del 0.§*. 3312013, che,l dort"rrn*nti, le ìnforma:ionie ì d{i§g6etto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della nonnativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'acc6so civico di cui

all'articolo 5, sono pubblieati in formats di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, coinma 2 del D.§s. 3312013, come modificatq dat D.lgs 97/2016,

l'Azienda pubblichera i dati di cui sopra per i tre annr successivi dalla cessazione dell'incarico del dirigente.

I

Data

Da protocollare e inviere al Responsabile della Trasparenra

ASP di Potrnza t fuaFffiMf )
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yl ^'10 oTl aot apo lbzo
OBBTIGHI DI PUBBLICAZIONE CONCERNENTI ITITOLARI DI INCARICH! DIRIGENZIALIAI SENST

DELL'ART. 14 DEI- o.LGs. 3312013 coME MoDtFrcATo DAL D.L6s. gt/zoL6- ANNO 2019

ll sottoscritto Dott. PTNTO VITO

(coGNoME E NOME A STAMPATETLO O CON pC)

ln qualità diflDirigente di Struttura Complessa iDDirigente struttura Semplice Dipartimentale/DDirigente Struttura
Semplice/EDirigente con lncarico Professionale / E Dirigente senza incarico (barrare la casella che interessa)

lndicare la denominazione della propria struttlra/incarico: Direttore f,f. Distretto della Salute di Venosa

DICHIARA

a) di aver rtcoperto nell'anno 201,9 le seguenti altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposli (borrore se non ha ricoperto cdrichel

Carica Compensi
-l 

-- annouzioni

t-_
b) di aver ricoperto nell'anno 2019 iseguenti altri incarichi con onerl a carico della finanza pubblica e icompensi

spettanti lborrore se non ha ricoperto coriche):

Carica Compensi Annotazioni

I l
---1

la
c) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimborsi oer spese di viaggio (barrare le caselle se non percepite)

_ Spese TOTALE

d) di aver percepito nelJ'anno 2019 i seguenti rimborsi per spese di missione (barrare le caselle se non percepite)

Spese

DICHIARA ]NOLTRE

di essere consapevole, aisensi dell'art.7 del D.Lgs. 33/2013, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria aisensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sulsito istituzionale;

di essere consapevole che ai sensi dell'art. 14, comrna 2 del D.Lgs. 3312011, come modificato dal D.lgs 97/2016,

l'Azienda pubblicherà idati di cui sopra per itre anni successrvi dalla cessazione dell'incarico del dirigente,

Dara 06/10/2020 Firma

Da protocollare e inviare al Responsabile della Trasparenza
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OT§L'GÈ{' ilI PUSBI.ICATIONT CONCERilEHTI I TITOLARI DI }ÈICARICHI DIHIG§HUIELI A! ST{E§I

DElt'ÀnT. 14 OCL D.r-G§. 33120t3 COMI MODIFTCATO DALO.tGS, 971251§ * Af{S{* I0}*

,,;,ifliri1{ìrr1;.. b a§^X" & &rlTbtstn 'J *ul§.u n tr
{({}*t"{OMt t lt#M[ e §TAMpATrILO fi {fi|'l ,1C}

,r qiliiiilà rii:flbiriXente dl Struftura Ccmplarra lilOlrlfcnte §trutturE 3*rrrplke §lFartlnr*ntrlefil)olrlgantr §trur:ii#;:
§*mpli*l§uritente ton hcarlre Prslerslonele I li §lrigente senra lncarico {barrare la cacplla ch* ir,'t*reisa j

rndi{àr* ia *$e*t*r*inprlone delln propria rtrutturay'inc*r*sor } Ififf}S gryff-" P} f§§.l1(f#tr{jy t *""1*:3 l..t m,*' & (,t
IltI\rT{f O'',tu lr* VFfl(lg fert$e.'.{ *L" rt&&6r *

DIIT{IARA

ei dr avrr rlr*Srertc nell'arrnc 2019 l* I§gllg0li-4tfffÉ {alighe, p{essc enti pubhlici o priv*ti, e i iri*tiv' ,l,rpt
ilurisr;rr; lit*,i} ierrissfisl( {bsl?srg se non fto rkaffirt$ csiich*l

bl d.;lver i;e'ùperto nell'*nno 7ù19 r g.ggggrtlel!*"_i&fftshl (on oneri * càrico della f;nanlr sr§t!ìi{d 8'c{}Il!{}iri1,r

$pÉlt.rnlr i.*Errore sc non ha rhaperta eariche|

i_..t,', {l*wtsq*n*i

| ' tN'.it. ,,':. ,.,, )1\ a' ,l) mwxw;y;;*L{.

+

,.1 ili ,lver *eriepitit nEll'rn$p X)1$ i *eguentt fjln§"fffls§ttfffe_dlyia§SNS {barrare ie e'alell* iF il*t1 g?i{,f,Ìrirri;

§pele

d) di irver pr:i.epirc nell'annc JSl§ i seguenti fimhg#Lecg.:§,ere.-dlld19lon§ {harrare le r:as*ll$ ta xiln !'rr(*i,ite}

I

§B*se

DICT,'IA§A 
'IJOLTAI

dr essere csnsèrrpv{rle che ar re*li dell'art 14, comma ? del 0l"gs. 33/?013, com* rnodifi*at* dal l} l{qt q;l:t::;
i'Arlenda ilubfuii(herà i d,rti di aili sosrB per i tre anni ruccesrivi dalla cessariont dell'rncar'ca del *rrigente

irara{§ ',tP.-" Y,q29-
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OBBLIGHI OI PUBBLICAZIONT CONCERNENTI ITITOLARI DI INCARICHI DIRIGENUIALI AI$ENsI
DELL',ART. 14 DEL D.r6S. *lzAL? COME MODTFTCATO DAr D.rGS. 9712A,f.- ANNO 2019

llsottoscritto ?f:lrTt 6t i O
^{ 

f citN t6 TT 4 _8
(coGNoME E NOME A STAMPATELLO O CON pC)

Prot. N
-*[

3<,tt
ln qualità di:ilDirigente di Struttura Complessa 1Zflrriu"n*" Struttura Semplice Dipartirne §truttura
SemplicelflDirigente con lncarico Professionale 1n Oirigente senza incarico {barrare la casella che interessa)

lndicare la denominarione della propria struttura/incarico 5 Ì>
1 bc -FoTEt\ ZN

DICHIARA

a) di aver ricoperto nell'anno 20L9 le seguen§ altre cariche, presso enti pubblici o privati, e i relativi compensi a

qualsiasi titolo corrisposa (barrare se non ha rìcoperta carichel

Ente/Società Carica Compensi Annotarioni

b) di aver ricoperto nell'anno 2019 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza pubblica e i compensi
spettanti lborrare se non ho ricoperto corlche):

Éntel§ocietà Carlca Compensi Annotari0ni

c) di aver percepito nell'anno 201"9 i seguenti rimbors! oer spese di vjaggig {barrare le caselle se non pereepite)

Spese TOTALE

d) di aver percepito nell'anno 2019 i seguenti rimbqrsinsl s.pele-dirllls§lqng (barrare le caselle se non percepim)

DICHIARA INOTTRE

di essere consapevole, ai sensi dell'art.7del D.Lgs. 33/2073, che idocumenti, le informazioni e idati oggetto di

pubblicazione obbligatoria ai sensi della normativa vigente, resi disponibili anche a seguito dell'accesso civico di cui

all'articolo 5, sono pubblicati in formato di tipo aperto sul sito istituzionale;

di essere consapevole chc ai sensi dell'art. 14, comma 2 del D.Lgs. 3312Q13, come modificato dal D.lCs 97/2016,

l'Arienda pubblicherà i dati di cui sopra per i tre anni successivi dalla cessarione dell'incarico del dirigente.

,o, &.iQ-d§}r> Firma

Da protocollare c inviare al Responsabile della Trasparenza

ASP di Potenza ( .' , L i:..,';r"" r.. .,:'..t.,t. 1.t.:,r,:..:1.: ,1;iil.ì.*:rtill-r:-1,t,.i.!. )

TOTALE

(per esteso leggibile)
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