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Al Segretario Generale
del Comune di Tradate

Allegato Al)

Dichiarazione della situazione pattimoniale dei titolad di incarichi politici - art. 14 d.lgs.
33/2013

NOME COGNOME

ALESSANDRO MORBI

X Allego ultima dichiarazione dei redditi soggetta all'imposta sui redditi delle persone
fisiche.

Oppure

0 Dichiaro di non essere assoggettato/a alla dichiarazione dei redditi.

O Allego analoga dichiarazione del coniuge non separato e dei parenti entro il secondo
grado.

Oppure

X Dichiaro il mancato consenso ad analoga dichiarazione del coniuge non sepatato e
dei parenti entro il secondo grado.

Dichiaro

X NON sono intervenute variazioni della situazione patrimoniale rispetto all’'ultima
dichiarazione resa per 'anno precedente.

o SONO intervenute delle variazioni della situazione patrimoniale (in aumento o
diminuzionerispetto all'ultima dichiarazione resa per I'anno precedente) cosi come
mdicato nella seconda parte del presente documento

Sul mio onore affermo che la dichiarazione cortsponde al vero

Dichiaro

-Di essere informato/a che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti,
informatici, esclusivamente nel procedimento per il quale la presente comunicazione ¢
resa e di autorizzare ai sensi del D.Lgs 30.6.2003 n. 196 “Codice in materia di protezione:
dei dati personali” ; del Regolamento (UE)} 2016/679 relativo alla protezione delle
persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e del D. Lgs 101/2018




disposizioni per Padeguamento della normativa nazionale alle disposizioni del
Regolamento (UE) ) 2016/679; il trattamento e la pubblicazione nel sito del Comune di
Tradate nella sezione Amministrazione Trasparente, del presente documento, delle
informazioni in esso contenute;

- di essere consapevole delle sanzioni penal: previste dall’art. 76 del D.P.R. n. 445 del 28
dicembre 2000 in caso di dichiarazione mendace;

La presente dichiarazione ¢ resa ai sensi dell’art. 47 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre
2000

Data, 06/10/2020 Firma del dichiarante




Al Segretario Generale
del Comune di Tradate

Allegato C1

Dichiarazione relativa all’assunzione di altre cariche presso enti pubblici o privati e altri
eventuali incarichi con oneri a carico della finanza pubblica dei titolari di incarichi politici
- art. 14 d. Igs. 33/2013

NOME COGNOME
ALESSANDRO MORBI
Dichiaro che

X NON sono intervenute variazioni circa I'assunzione di altre cariche presso enti
pubblici o privati ¢ altri eventuali incarichi con oner a carico della finanza
pubblica dei ttolari di incarichi politici rispetto all’ultima dichiarazione resa con
riferimento all’'anno precedente.

o SONO intervenute delle variazioni circa Passunzione di altre cariche presso enti
pubblici o privati e altri eventuali incarichi con oner a catico della finanza
pubblica dei titolari di incarichi politici rispetto all’ultima dichiarazione resa con
dferimento all’anno precedente, cosi come indicato nella seconda parte del
presente documento.

Sul mio onore affermo che la dichiarazione corrisponde al vero.

Dichiaro inoltre

Di essete informato/a che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nel procedimento per il quale la ptesente comunicazione é
resa e di autorizzare ai sensi del D, Igs 30.6.2003 n. 196 “Codice in materia di protezione
dei dati personali” ; del Regolamento (UE) 2016/679 telativo alla protezione delle
persone fisiche con riguardo al trattamento det dati personali e del D. Lgs 101/2018
disposizioni per Iadeguamento della normativa nazionale alle disposizioni del
Regolamento (UE) ) 2016/679; il trattamento e la pubblicazione nel sito del Comune di
Tradate nellz sezione Amministrazione Trasparente, del presente documento, delle
informazioni in esso contenute;

- di essere consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 0. 445 del 28
dicembre 2000 in caso di dichiarazione mendace;

La presente dichiarazione ¢€ resa ai sensi dell’'art. 47 del D.P.R. n. 445 del 28 dicemnbre

2000
Data, 06/10/2020 Firma del dichiarante




DATI RELATIVI ALL'ASSUNZIONE DI ALTRE CARICHE, PRESSO ENTI PUBBLICI
O PRIVATI, ED I RELATIVI COMPENSI A QUALSIASI TITOLO CORRISPOSTI

Oggetto

Denominazione Ente
Pubblico o Privato

Periodo

Compenso

0 Non ricopro catiche presso Enti pubblici o privati

ALTRI EVENTUALI

INCARICHI CON

ONERI A CARICO DELLA FINANZA

PUBBLICA E L’INDICAZIONE DEI COMPENSI SPETTANTI

Oggetto Denominazione Periodo Compenso
Committente
0 Non rivesto incarichi con oneri a carico della finanza pubblica
Sul mio onore affermo che la dichiarazione cortisponde al vero.
Data 06/10/2020
Firma del dichiarante
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