
AZIENDA PUBBLICÀ. DI SERVIZI ALLA PERSONA
..SAN GIUSITPPE" DT PRIMIERO

Viale Mlarconi, 19 - Pieve
38054 PzuMIER.O SAN ]MARTINCI DI CASTROZZA (TN)

Segreteria @ (0439) 62371- fax G (0439) 765399
Infermeria A (0439) 64620 - fax G (0439) 765406

Cod. Fiscale e P.iva 0A374850220
e-mail: gggl:teria@apsp-primiero.net

e-mail cerliflr cata : seereteria@pec.ap-lp:p4mlglS4g!

Modello di attestazionelt,

dell'anno.*)J5dei titolari
di governo e dei titolari di

Primiero San Martino di Casîozza

di vaúazione Datri:rnoniale risoetto alla dichiarazione
di incarichi potitici, di amministrazione, di direzione o
incaricnri dirigenziah - art. L4 d.lgs. 33/2013

Attesta che la situazione oatdmoniale dichtatata nell'zrnno orecedente
aumento o diminuzione

non ha subito vatiaziori tn

/Attesta che la situazione patnmoriale dichlutatanell'anrLo precedente ha subito le seguenti vartaziont
in aumento o diminuzione
(indicate con il segno + o - )

BENI IMMOBILI (TERR.ENI Il FAIBBRIC,{ID

Tipologia (indicate se

fabbÀcat<> o tereno)
Tq

BENI MOB]ILI ISCRITTI IN PIJBBX-ICI REGISTR.I

3EW3',11

Natura del dfuitto (a)

V-Wdt;'-ef,}

ItahafE,steto

lt4u4

a) Specificare se trattasi di proprietà, conrproprì.età, srLrperficie, enftteusi, usufru,tto, uso, abitazione

Tipologia - Indicate
se Autovetture,
aetomobìle,

CV fiscal:



AZIONI E QUOTE DI PARTECIPAZIONE IN SOCIETN

Tipologia
(indicare se si posseggon-q

Snl mio onore affettno che la dichtarazíone corrisponde al veto.

I)ata
fr

o< \061 Zcl tP

Denominazione della
società

V
ESERCIZIO DI FUNZIONI DI AMMINISTRATORE O DI SINDACO DI SOCIETA.
+/- Denominazione della società

(anche estera)
Natura delf incatico

Asr FUSÈ .1c-tnL4 t(ffit"riit+ siua P',llacìl:tri)frr E^;r-É (*7 .-r?^>

TITOI-ARII]N DI IMPRESE
D enominazione dell'imptes a


