COMUNE DI LEINI - Prot 0017391 del 20/08/2019 Tit II Cl 4 Fasc
Modulo parenti entro il secondo grado

(nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta (figli dei figli), fratelli e sorelle)

Utilizzare un modulo per ciascuna persona

Dichiaro di acconsentire alla resa delle dichiarazioni di seguito esposte
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: Pisto  YASAS30

Grado di parentela G

FIRMA DEL PARENTE

1. di essere proprietario e/o di avere diritti reali sui seguenti beni immobili:

(localitd, ubicazione, consistenza, categoria, classe, titolo, p,aéa catastale, foglio e subalterno)

/
Ve

s

I/‘.
2. di essere proprietario e/o di avere diritti reali sui seguenti beni mobili iscritti in pubblici
registri: pd

COMUNE DI LEINI |

/ Aman® £ 0 AGO 2013
3. di essere titolare delle seguenti azioni di societa:
Ve
y,
/

E
/J

4, di e_ssére titolare delle seguenti quote di partecipazione a societa:

4

/,
d

5. di esercitare le sotto specificate funzioni di amministratore o di sindaco di societa

OPPURE:
Dichiaro di NON ACCONSENTIRE alla resa delle dichiarazioni sopra esposte:

Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: B1EGo  MAgSSASSo
Grado di parentela U

FIRMA DEL PARENTE _Haneda Dief,
FIRMA DELL’AMMINISTRATORE DICHIARANTE
(Sindaco, Assessore o Consigliere Comunale)




Modul renti entro il secondo erado
COMUNE DI LEINI - Prot 0017391 del 20?0672019 gl eI s

(nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta (figli dei figli), fratelli e sorelle)

Utilizzare un modulo per ciascuna persona

Dichiaro di acconsentire alla resa delle dichiarazioni di seguito esposte
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado:  Fhtes Mpsshsio

Grado di parentela ftadser

FIRMA DEL PARENTE

1. di essere proprietario e/o di avere diritti reali sui seguenti beni i

2. di essere proprietario e/o di avere diritti rea}f’sui seguenti beni mobili iscritti in pubblici
registri:

/

7 COMUNE DI LEINT |
/

3. di essere titolare delle g€guenti azioni di societa:

Amatod 2 0 AGOD. 2019

Posta in arrivo Prot. N. .ceccveveeenes.

/ TIt, wooeeoeseeres soeveeeeone L

4. di essere titgfare delle seguenti quote di partecipazione a societd:

/

5. dfesercitare le sotto specificate funzioni di amministratore o di sindaco di societa

4

Dichiaro di NON ACCONSENTIRE alla resa delle dichiarazioni sopra esposte:

OPPURE:

Nome e Cognome del parente entro il secondo grado:  FABL\O HASIASSS .

Grado di parentela  F 160 )

FIRMA DEL PARENTE  fado Muen—"

FIRMA DELL’ AMMINISTRATORE DICHIARANTE
(Sindaco, Assessore o Consigliere Comunale)




COMUNE DI LEINI - prot 0017391 YQUUL9PEEY entrod secopde grado
(nowni, genitori, figli, nipoti in linea retta (figli dei figli), fratelli e sorelle)

Utilizzare un modulo per ciascuna persona

Dichiaro di acconsentire alla resa delle dichiarazioni di seguito esposte-
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado:
Grado di parentela

FIRMA DEL PARENTE

1. di essere proprietario e/o di avere diritti reali sui eguenti beni immobili:

(localita, ubicazione, consistenza, categoria, clagSe, titolo, partita catastale, foglio e subalterno)

v
/

2. di essere proprietario e/o di aver¢/diritti reali sui seguenti beni mobili iscritti in pubblici
registri:

/ -

/ COMUNE DI LEth
/

3. di essere titolare delle seguenti azioni di societa:

anvaoil 2 0 AGO. 2019

/ | Tt eocescnvneens soreneices [, =

4. di essere titolare delle seguenti quote di partecipazione a societa:

S. di esefcitare le sotto specificate funzioni di amministratore o di sindaco di societa

/ OPPURE:

Dichiaro di NON ACCONSENTIRE alla resa delle dichiarazioni sopra esposte:
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: _(A OV ANN | ATNSA MJ\S%QSJ

Grado di parentela PQ-XSDAA
FIRMA DEL PARENTE  ( (s A5asde” ¢ Low)w (5 Q/W\*‘ “"*

FIRMA DELL’AMMINISTRATORE DICHIARANTE
(Sindaco, Assessore o Consigliere Comunale)




COMUNE DI LEINI - Prot 0017391 %{dg&l}&%%’ltgl %qqolg&c%ggérado
(nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta (figli dei figli), fratelli e sorelle)

Utilizzare un modulo per ciascuna persona

Dichiaro di acconsentire alla resa delle dichiarazioni di seguito esposte
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: MiReilA  LoJUsRA
Grado di parentela MANZS

FIRMA DEL PARENTE

2. di essere proprietario /o di avere diritti real¥’sui seguenti beni mobili iscritti in pubblici
registri:

/ COMUNE DI {EINI |
/

/ .
Aol 2 07AGO 2019

3. di essere titolare delle segyenti azioni di societa:

Posta in arrivo Prot. N. ..ceeeuure....
Tit fall

adubniab il LI ~T =TT gy

/

4. di essere titolare delle seguenti quote di partecipazione a societa:

/

di esepitare le sotto specificate funzioni di amministratore o di sindaco di societa

/

Z

S

OPPURE:
Dichiaro di NON ACCONSENTIRE alla resa delle dichiarazioni sopra esposte:
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: H\P/C'LLA Ws\V/) RA'
Grado di parentela MA&RE

FIRMA DEL PARENTE Jul Vg, Aha oef0
FIRMA DELL’AMMINISTRATORE DICHIARANTE

(Sindaco, Assessore o Consigliere Comunale)




COMUNE DI LEINI - Prot 0017391 gi‘e!deuJ?Og758¥gl gg%r%{l%icgnggsgrado

(nonni, genitori, figli, nipoti in linea retta (figli dei figlhi), fratelli e sorelle)

Utilizzare un modulo per ciascuna persona

Dichiaro di acconsentire alla resa delle dichiarazioni di seguito esposte
Nome e Cognome del parente entro il secondo grado:
Grado di parentela /

FIRMA DEL PARENTE

1. di essere proprietario e/o di avere diritti reali sui seguepti beni immobili:

(localita, ubicazione, consistenza, categoria, classe, titglo, partita catastale, foglio e subalterno)

/
/

2. di essere proprietario e/o di avere djfitti reali sui seguenti beni mobili iscritti in pubblici

registri:
// COMUNE DLLEINI |
3. di essere titolare délle seguenti azioni di societa: Amiatoii 2 0 AGO. 2019
/ PoOsta Imarrivo Prot- N s

4. di essere tdtolare delle seguenti quote di partecipazione a societa;

/

5. i esercitare le sotto specificate funzioni di amministratore o di sindaco di societa

/

OPPURE:
Dichiaro di NON ACCONSENTIRE alla resa delle dichiarazioni sopra esposte:

Nome e Cognome del parente entro il secondo grado: S 1LV A TTASTASS S

Grado di parentela _\_/F( Sl SeR LA

FIRMA DEL PARENTE ___ - Fye O
FIRMA DELL’ AMMINISTRATORE DICHIARANTE
(Sindaco, Assessore o Consigliere Comunale)




