
MOD. 1 

DICHIARAZIONE SU CARICHE ED INCARICHI RICOPERTI PRESSO ENTI PUBBLICI E 
SOCIETA’ O ENTI PRIVATI 

 

(Ai fini degli adempimenti di cui all’art. 14, comma 1, lettere d), ed e) del D. Lgs. n° 33/2013) 

 
 

 
Il sottoscritto Celi Salvatore nato a Scilla (RC) il 29/05/1991, residente a Palmi (RC) in Via San 

Giorgio snc, nella qualità di:  

□ Sindaco 

□ Vicesindaco 

□ Assessore  

X Presidente del Consiglio 

□ Consigliere  

del Comune di Palmi ai fini degli adempimenti previsti dall’art. 14 del Decreto Legislativo n° 33 del 

14.03.2013, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli 

atti, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445, e s.m.i.; 

 

DICHIARA 
 

 

1. Di essere titolare delle seguenti cariche presso enti pubblici e privati e di aver percepito 

nell’anno 2016 i connessi compensi di seguito riportati: 

 

CARICA 

SOGGETTI 

PUBBLICI/PRIVATI E SEDE 

LEG. 

DATA DI 

CONFERIMENTO 

DELL’INCARICO 

COMPENSO 

 

============= 

 

====================== 

 

============= 

 

============= 

 
2. Di aver ricoperto nell’anno 2016 i seguenti altri incarichi con oneri a carico della finanza 

pubblica ed aver percepito i connessi compensi di seguito riportato:  

 

INCARICO 

SOGGETTI PUBBLICI/PRIVATI 

E SEDE LEG. 

DATA DI 

CONFERIMENTO 

DELL’INCARICO COMPENSO 

 

============= 

 

====================== 

 

============= 

 

============= 

 
Il sottoscritto/a si impegna: 
 

- a comunicare immediatamente ogni sopravvenuta variazione; 
 

- a rendere la presente dichiarazione con periodicità annuale; 
 



MOD. 1 

- ad autorizzare la pubblicazione della presente dichiarazione nel sito web istituzionale del 
Comune di Palmi.   

 

Ai sensi e per gli effetti di cui al D.P.R. 445/2000 s.m.i., dichiara che le su riportate 

dichiarazioni corrispondono al vero. 

Palmi, 14/07/2017                                                Il Dichiarante 
                Dott. Salvatore Celi 
 
 
 

Firma autografa sostituita a mezzo stampa ai sensi dell'art. 3 comma 2 del D.L. 39/93. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
_______________ 
Ai sensi dell’art. 38 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n° 445, la dichiarazione è sottoscritta dall’interessato in presenza del 
dipendente addetto, oppure, sottoscritta ed inviata insieme alla fotocopia non autenticata di un documento d’identità del 
sottoscrittore, all’ufficio competente via fax, tramite un incaricato, oppure a mezzo posta.   
 

Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. n° 196/2003 e s,m.i.: 
I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento per il quale sono richiesti e verranno 
utilizzati esclusivamente per tale scopo.  


