Servizio Sanitario Mazionale Direttore Sanitario
Regiona Marche

Azienda Ospedaliera Segreteria
Ospedali Riuniti Marche Nord Tel: 0721.366385
Fax: 0721.366393

DIREZIONE GENERALE

R Mail to:
PAECine, —al1st PR dirsanitaria@ospedailimarchenord. it

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA’
resa ai sensi deil’art.20, comma 2 del D.Lgs. 39/2013

Il sottoscritto Dr. Edoardo BERSELLI, nato 8 Novara (NOY il 5 luglio 1963 in qualita di Direttore Sanitario
dell’'dzienda Ospedaliera "Ospedali Riuniti Marche Nord”,

DICHIARA

sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzionl penall cul pud andare incontre in caso di
dichiarazione falsa o mendace secondo quanto previsto dall’art, 76 del DPR 445/2000:

che ai sensi degli artt. 10 e 14 del D.Lgs. 39/2012 non sussistono a proprie carico condizioni di

incompatibilita.

Allega copia di un documento di identita in corso di validita ai sensi e per gli effetti del DPR 445/2000

In fede,

Dr. rdp-Bersglli
=)
Pesaro, li 09 gennaio 2018
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AD Dspedall Riuniti Marche Nord
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Dichiarazione di insussistenza di cause di inconferibilita e incompatibilita
resa ai sensi dell’art. 20 del D.Lgs. 39/2013

Il sottoscritto dott. Edoardo Berselli, nato a Novara il 05/07/1963 In qualita di Direttore Sanitario
dell Azienda Ospedaliera “Ospedali Riuniti Marche Nord”,

DICHIARA
sotto la propria responsabilita e consapevole della responsabilita penale cui pud andare incontro in
caso di dichiarazione falsa o mendace secondo quanto previsto dall’art. 76 del DPR 445/2000:
- che ai sensi degli artt. 3, 5 e 8 del D.Lgs. 39/2013 non sussistono a proprio carico condizioni di
inconferibilita;

- che ai sensi degli artt. 10 e 14 del D.Lgs. 39/2013 non sussistono a proprio carico condizioni di
incompatibilita.

Allega copia fotostatica del documento di identita.

In fede

Il Direttore S

Pesaro, 21/12/2015
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Servizio Sanitario Nazionale Direttore Amministrativo
Regione Marche

Azienda Ospedaliera reteri
Ospedali Riuniti Marche Nord | $oCmaet assa1
Fax 0721 366393
DIREZIONE AMMINISTRATIVA _

P.e Cinelli 4 - 61121 PESARO Mail to :
diramm @ ospedalimarchenord. it

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA'
resa ai sensi dell'art. 20, comma 2 del D.Lgs. 39/2013

Il sottoscritto Dott. Antonio DRAISCI nato a Rignano Garganico (FG) I'8 dicembre 1964 in gualita di Direttore
Amministrativo dell'Azienda Ospedaliera “Ospedali Riuniti Marche Nord”

DICHIARA
sotto la propria responsabilita e consapevole delle sanzioni penali cui pud andare incontro in caso di dichiarazione
falsa o mendace secondo quanto previsto dall'an. 76 del DPR 445/2000:

- che ai sensi degll artt. 10 e 14 de| D.Lgs. 39/2013 non sussisiono a proprio carico condizioni di incompatibllita,

Allega copia di un documento di Identita in corso di validita ai sensi & per gli effetti del DPR 445/2000.

In fede,
Dotf. Anton . Draisci
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Dichiarazione di insussistenza di cause di inconferibilita e incompatibilita
resa ai sensi dell'art. 20 del D.Lgs. 392013

|| sottoscritto Antonio Draisci nato a Rignano Garganico (FG) il B/12/1964
DICHIARA

softo la propria responsabilitd e consapevole della responsabilita penale cul puo andare incontro In
caso di dichiarazions falsa o mendace secondo quanto previsto dall'art. 76 del DPR 445/2000:

- che al sensi degli arit. 3, 5 e B del D.Lgs. 39/2013 non sussistono a proprio carico candizion| di
inconferibilita;
- che ai sensi degli art. 10 & 14 del D Lgs. 39/2013 non sussistono a proprio canco condizioni di
incompatibilita.
ad assumere l'incarico di Direttore Amministrativo dell' Azienda Ospedaliera Ospedall Riuniti Marche
Nord

Allega copia fotostatica del documento di Identita.

In fede, (0/11 /2215

Dott. Antomio Braisci
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Servizio Sanitario Nazionale Direttore Generale
Aegione Marche

Ospedali Riuniti Marche Nord Tel: 0721.366304
Fax: 0721.366311

DIREZIONE GENERALE

o Mail to:
Piin-Cinell 4 -61121 PESARG direzionei@ospedalimarchenord. it

DICHIARAZIONE DI INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCOMPATIBILITA'
resa ai sensi dell’art.20, comma 2 del D.Lgs. 39/2013

La sottoscritta Maria CAPALBO, nata a LONGOBUCCO (CS) I'l1 dicembre 1968, in relazione all‘incarico di

Direttore Generale dell’Azienda Ospedaliera "Ospedali Riuniti Marche MNord”,
DICHIARA

sotto la propria responsabilitd e consapevole delle sanzionl penall cui pud andare incontro in caso di

dichiarazione falsa o mendace secondo quanto previsto dall’articalo 76 del DPR n.445/2000:

che al sensl degli articoli 10 e 14 del D.Lgs 39/2013 non sussistono a proprio carico condizioni di
incampatibllita.

Allega copia di un documento di identitd In corso di validita ai sensi e per gli effetti del DPR 4452000
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Servizio Sanitario Nazionale Direttore Generale
Regione Marche

Azienda Ospedaliera Segreteria
Ospedali Riuniti Marche Nord Tel: 0721.366304
Fax: 0721.366311
DIREZIONE GENERALE

e Mail to:
P.e Cinelll, 4 —61121 PESARO direzione@ospedalimarchenord.it

Azienda ospedalisra Ospedali Bluniti Marche Nerd

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(ai sensi dell’art.47 del DPR 445/2000)

La sottoscritta Maria CAPALBO, nata a LONGOBUCCO (CS) I'11 dicembre 1968, in qualita di Direttore Generale
dell’Azienda Ospedaliera “Ospedali Riuniti Marche Nord”, incaricata con Delibera di Giunta Regionale n.911 del
19 ottobre 2015

DICHIARA

sotto la propria responsabilita e consapevole della responsabilitd penale cui pud andare incontro in caso di

dichiarazione falsa o mendace secondo quanto previsto dall’articolo 76 del DPR n.445/2000:

- che ai sensi degli articoli 3,5 e 8 del D.Lgs 39/2013 non sussistono a proprio carico condizioni di
inconferibilita;
- che ai sensi degli articoli 10 e 14 del D.Lgs 39/2013 non sussistono a proprio carico condizioni di

incompatibilita.

In fede

Pesaro, li 28 ottobre 2015
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