DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _FIRENZE 17/10/2017 Il/La Dichiarante

f.to Bruno Adinolfi



Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi ¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 2 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce I'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 commal del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento, nel

Corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs.39/2013 ¢ s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti
di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono incompatibili con
I'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice
Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della
legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v'di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico, di
livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverké entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

FIRENZE, 17.10.2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Bruno Adinolfi



MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a... BRUNQO ADINOLFL. . ... e e e ey
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE CARICAOINCARICO | cONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
PRES CONSIGLIO COMPONENTE 22.5.2017 30.9.2017
MINISTRI C.LV. INAIL

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno
dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il del Codice Penalel:

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro
Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella

presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del
sottoscrittore.

Data, 17.10.2017 Firma del dichiarante
f.to Bruno Adinolfi

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1 Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna



(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

natoa ...... XXXXXXXKXKXKXXXXKXKXXX e 1] XXX KKK KKKKKXKEKK « e eeeeneeneneeneenanneenenneneenens :
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _MONZA 17/10/2017 Il/La Dichiarante

f.to Ferdinando Di Lauro



Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

[l/1asottoscritto/a. ..... DI LAURO FERDINANDO. ...t

nato/a ...... PEO SO0 000000000 CUINEI IS 0.9.9.9.9.9.0.¢.¢. SN

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli enti
pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico sono
incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o
comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi di
amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica
di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e
commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di
parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti

di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico, di
livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

MONZA 17.10.2017
Luogo e data
Il dichiarante

f.to Ferdinando Di Lauro



MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...DI LAURO FERDINANDO . ... .ottt ,
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

> diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE CARICAOINCARICO | cONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti pubblici
o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi con oneri

a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, ahche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo | del TitoloAl del Libro Il del Codice Penale2:

In alternativa

» di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute

nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 17/10/2017 Firma del dichiarante
f.to Ferdinando Di Lauro

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1 Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... BARBARA ORLANDI . ... ,
natoa...... XXXXXXXXXXXXXXK e eeenenneenenenennenenennnnes 1l L XXXXXXXXXXXXXK eenveneeneneneenenennnns ,
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _FIRENZE 18/10/2017 Il/La Dichiarante
f.to Barbara Orlandi



Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/1asottoscritto/a.......... BARBARA ORLANDI . ...

nato/a...... PG00 0000006660 U TTIIID 0:0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0. CUUNUUUUUII

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi ¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v"dinon trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.Igs.39/2013 ¢ s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli enti

pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo

pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata,

finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti

di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della  carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.Igs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

FIRENZE 18/10/2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Barbara Orlandi



MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilitd o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...BARBARA ORLANDI
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

In alternativa

X di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

¥ di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella
presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del
sottoscrittore.

Data, 18/10/2017 Firma del dichiarante

f.to Barbara Orlandi

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna



All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... LUCIANO GIOVANNI. ...
natoa...... XXXKXX v vaaeeaaeeeeaeanns 1IN ©/0:0.0.0.0.0. 0. CUN RPN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data LANCIANO, 13/09/2017 Il/La Dichiarante
f.to Giovanni Luciano




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

/g sottoscritto/a LUCIANO GIOVANNI . ...t :

nato/g...... POC 000000 CUN 11 ED.9.9.9.9.9.9.0.0.0.0.¢.¢. CHUNUUU NN ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi ¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo

pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata,

finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

LANCIANO, 13/09/2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Giovanni Luciano



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini  dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilita/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/d...LUCIANO GIOVANNI ... e

relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di
dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

> diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

In alternativa

% di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti pubblici
o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi con oneri
a carico della finanza pubblica



2% di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale3:

In alternativa

X% di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 13/9/2017 Firma del dichiarante

f.to Luciano Giovanni

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

II/La sottoscritto/a ...MICHELE BUONERBA ........c.iuiiiiiiii e
natoa...... XXXXXKXKXKXKKXK e 11U 9:0'0:0/0:0:0:0: 0.0 NN NP
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data Bolzano, li 12/9/2017 Il/La Dichiarante
f.to Michele Buonerba




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/1asottoscritto/a......... MICHELE BUONERBA . ... e

nato/a...... D10,9,9,0,0,0,0,9,9,0,0,0,9. 9,9, 0, 11 . XXX XXXKXXXXXKXXKXXXKXX .,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v/ di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli enti

pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo

pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un'attivita professionale, se questa € regolata,

finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con l'assunzione e il mantenimento, nel

corso  dell'incarico, della  carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs. 39/2013 ¢ s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni del
contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

BOLZANO li 12.9.2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Michele Buonerba



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a... MICHELE BUONERBA . ... e
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
INAIL PRESIDENTE COCOPRO 19.02.2015 IN CARICA

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi
con oneri a carico della finanza pubblica

>



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale ::

In alternativa

% di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il

del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 12.9.2017 Firma del dichiarante

f.to Michele Buonerba

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... SILVANA ROSETO... e
natoa...... XXKXXXXHKXKXKXKXK <+ 2 aeveaaaeanaaannenn 11D 0:0:0:0:0.:0/0:0:0:0:0.0.0.¢. CUNNINNNUIUUIUUIIN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito

istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data ROMA 3/10/2017 Il/La Dichiarante
f.to Silvana Roseto

All. 2



Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/1a sottoscritto/a......... SILVANA ROSETO .. et ,

nato/a...... PG00 0000000 00000006600 CU TS 6:6.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.0.0.0. CUUNUUUNIINIIN ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi ¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza o
controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati dall'amministrazione che
conferisce l'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo

pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata,

finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e
commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs. 39/2013 ¢ s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

__ROMA 3/10/2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Silvana Roseto

All. 3



MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
SOttOSCIIttO/a. . .SILVANA ROSE T O ..t e e e ey
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

In alternativa

» di NON rivestire ne di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 3/10/2017 Firma del dichiarante
f.to Silvana Roseto

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente lI'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna

All. 1




(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

II/La sottoscritto/a SALVATORE MUSCARELLA.......o.iiiiiiiie e
natoa...... XXXXXKXKXKXKXXXIXKIKK - e eeeaaaaeanenaene 11D 9:0/0:0/0:0:0.0:.0:0.0. HNNINUINIUNUNNURIN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data Roma, 13.09.2017 Il/La Dichiarante
f.to Salvatore Muscarella

All. 2



Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... SALVATORE MUSCARELLA ... ,

nato/a...... PEG GO0 00000000000 ¢ SN 11D 9:9.0.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.,. U ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi ¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli
enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo
pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata,
finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v/ dinon trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti

di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti
di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs. 9/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Roma, 13.9.2017

Luogo e data

Il dichiarante
f.to Salvatore Muscarella



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di  situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...SALVATORE MUSCARELLA. ... e,
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

d /
/

/

A /

In alternativa

» di NON rivestire ne di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute

nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 13.09.2017 Firma del dichiarante

f.to Salvatore Muscarella

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... ALBERTO FORTI ..ot
natoa...... 0,9,0,9,9,0,0,0.9.9,0,0,0.9.9, 0,0, 0. G, 1l L OOKXXXXXXXXXKK e
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data Verona, 8/9/2017 Il/La Dichiarante
f.to Alberto Forti



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'
(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a.......... ALBERTO FORTI e e e e e

nato/a...... PG00 000006600 SN TTIND 0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0. U

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
n particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs. 39/2013 e
S.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce I'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento, nel
Corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con
I'assunzione e il mantenimento, nel corso dellincarico, della carica di presidente e amministratore
delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del Governo di
cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni del
contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

II/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Verona 8.9.2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Alberto Forti



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai fini dell’istruttoria sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di

inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a... ALBERTO FORTI

relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita
DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni preced@'vi seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA
CONFERENTE O INCARICO

DATA DI INA E/O TERMINE DI
TO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
UNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti

pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi
con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute

nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del
sottoscrittore.

Data, 8.9.2017 Firma del dichiarante
f.to Alberto Forti

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... PIERANGELO ALBINI ...
natoa...... XXXXXXXXKXXKXXK o evavaasananannnns il . . L XOOOKXXXXXXXKXXKXKXX v
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data Roma, 27 settembre 2017 II/La Dichiarante
f.to Pierangelo Albini



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... PIERANGELO ALBINI ..o e e e ,

nato/a...... P00 00000696600 S TTED 0.9.9.9.0.0.0.0.0.9.9.9.0.0.0.¢.¢. CUUITNUUUUUITNNTIIN ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce l'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.1gs.39/2013 ¢ s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni del
contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Roma, 27 settembre 2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Pierangelo Albini



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...PIERANGELO ALBINI ... e
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n. 445,
¢ della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
FONDIMPRESA Consigliere 05/2016
UNIMPIEGO Amministratore D. 05/2016
FASI Consigliere 07/2016
ANPAL Consigliere 09/2016
INAIL Consigliere 07/2013 07/2017

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella

presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 27 settembre 2017 Firma del dichiarante
f.to Pierangelo Albini

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... FABIOLA LEUZZI ...
natoa...... XXX XXX
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data Roma, 26 settembre 2017 Il/La Dichiarante
f.to Fabiola Leuzzi



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a.......... FABIOLA LEUZZI ..., ,

nato/a...... XXXXXXXKXX e 11 . . . XOOOKXXKXXKXXKEXXKXK e )

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti
falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce I'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o diparlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento, nel

Corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v dinon trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.Igs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del Governo di
cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Roma, 27 settembre 2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Fabiola Leuzzi



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di  situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a ...FABIOLA LEUZZI . ... e e, ,
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo ¢ Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIADICARICAO | HATA DI NOMINA E/O CONFERIMENTO TERMINE DI
CONFERENTE INCARICO DELL’INCARICO E/O ASSUNZIONE SCADENZA E/O
DELLA CARICA CESSAZIONE
MINISTERO DEL LAVORO| COMMISSIONE 2014 2019
CONSULTIVA
PERMANENTE PER LA
SALUTE E SICUREZZA
SUL LAVORO — MEMBRO
EFFETTIVO
MINISTERO INTERNO COMITATO TECNICO 2015
SCIENTIFICO PER LA
PREVENZIONE INCENDI —
MEMBRO SUPPLENTE
ACCREDIA COMITATO DI 2015
ACCREDITAMENTO -
COMPONENTE
COMMISSIONE EUROPEA | ADVISORY COMMITTEE 2016 2018
- LUSSEMBURGO ON SAFETY AND HEALT
AT WORK — MEMBRO
EFFETTIVO
AGENZIA EUROPEA PER | BOARD - COMPONENTE 2016 2018
LA SALUTE W
SICUREZZA SUL LAVORO
- BILBAO
CONSIGLIO DI INDIRIZZO E VIGILANZA COMPONENTE 2013 2017
INAIL

In alternativa

» di NON rivestire ne di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute

nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 27 settembre 2017 Firma del dichiarante
f.to Fabiola Leuzzi

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente lI'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ... BEATRICE SASSI ...
natoa...... XOXKXKXXKXXKK v e eveaaaaaeanannn 11D 0:0:0:0:0.0.0.0/0:0:0:0.0.¢. CUN NN NI
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _ROMA 3.10.17 Il/La Dichiarante
f.to Beatrice Sassi




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a.......... BE AT RICE SASSI o e e, ,

nato/a...... PO SO0 00000 090600 [T 9.9.9.9.0.0.0.0.0.9.9.9.0.0.0.0.0.¢. RTINS ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed in
particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce I'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli enti
di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v'di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni alla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

ROMA 3.10.17

Luogo e data
Il dichiarante

F.to Beatrice Sassi



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...BEATRICE SASSI ..o )
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
CNCE CONS.CDA OTTOBRE 2008 1172017
PREVEDI CONS.CDA MAGGIO 2012 05/2020
CNCPT CONS. CDA OTTOBRE 2008 IN PROROGATIO
FORMEDIL CONS.CDA OTTOBRE 2008 IN PROROGATIO

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella

presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 3.10.2017 Firma del dichiarante
f.to Beatrice Sassi

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali e stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... MARCO ABATECOLA ... e
natoa...... XXXXXXXXXKXXKXX o vveeeanaanaannnns 11D 9:9.0/0:0.0.0:0.0.0:0. SHUNN NN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _ROMA 06/09/2017 Il/La Dichiarante
f.to Marco Abatecola




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... MARCO ABATECOLA o e, ,

nato/a...... ,0,9,0,9,9,0,9,9,0,9.9,0,0,9,0,0 CH 1l . . . XXX XXXXXXXKXXKXXXXKX . .. .

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1l del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli
enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo
pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata,
finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento, nel

corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v' di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

ROMA, 06/09/2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Marco Abatecola



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a... ABATECOLA MARCO ... e e et areenny
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» di ricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
FONDO EST COMPONENTE DEL 15/09/2015 15/00/2018
CONSIGLIO DIRETTIVO
FONDO FON.TE COMPONENTE DEL 17/11/2015 17/11/2019
CONSIGLIO

D’AMMINISTRAZIONE

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

» di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro
Il del Codice Penale.
>

L’ Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 06/09/2017 Firma del dichiarante

f.to Marco Abatecola

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... PAGANO GAETANA L. e
natoa...... XXXXXXXKXKXKXKKXK - eeeaeaennaneanannn 11D 9°9/0:0'0:0:0.0:0.0:¢.0. SHUNIUUINNUIUIUUISRIRURIN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _Linguaglossa, 1/9/2017 Il/La Dichiarante

f.to Gaetana Pagano



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... PAGANO GAET AN A e e e ,

nato/a...... Di0,9,0.9,9,0,9,9,0,9, 0,00 0, G, 11 . DOOOKXXKXXKXXK < eveeaeeeeeeeeeeeeneeenans )

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 1 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce l'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo pubblico

sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa € regolata, finanziata o

comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi di
amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 2 del D.lgs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono incompatibili
con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro,
Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11
della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico, di
livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del Governo di
cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni del
contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Linguaglossa 1/9/2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Gaetana Pagano



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di  situazioni di
inconferibilitda/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...PAGANO GAETANA ...,
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n. 445,
e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO | TIPOLOGIA DI CARICA DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
INAIL COMPONENTE CIV 30/9/2017
FOR.AGRI COMPONENTE CDA 2019
AGRIFONDO COMPONENTE CDA 2019

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella
presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, Linguaglossa, 1/9/2017 Firma del dichiarante

f.to Gaetana Pagano

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente lI'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali & stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... FIORITOLEO ..o
natoa...... XXXKXXKXXXXXXXXXKX ... ... 11 D 9.0:0.0.0.:0.0:0.0.0:0.0.0:0.0.0. CNNINIINUUIIUUIIIIN
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _Roma, 7 settembre 2017 Il/La Dichiarante

f.to Fiorito Leo



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a.......... FIORITO LEO ..o e e, ,

nato/a...... PO 000000006 SN T ID.©.9.9.9.9.0.0.0.0.0.¢. 0. CHUU NN, ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e
s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli
enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo
pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata,
finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.Igs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di  diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Roma, 7 settembre 2017

Luogo e data
Il dichiarante

f.to Leo Fiorito



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a............ FIORITO LEO ...ttt ,
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA

DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
INPS CONS. CIV 2014-2017 2017

In alternativa

~# di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti pubblici
o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi con oneri

a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno
dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale4:

In alternativa

»X di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro
Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute

nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del
sottoscrittore.

Data, 7 settembre 2017 Firma del dichiarante
f.to Fiorito Leo

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.li.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... GATTO BARBARA L,
natoa...... XXXXXXXXXXXXK e 11 . L OOKKXXXKXXXX e
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.1gs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data 05/09/2017 Il/La Dichiarante
f.to Barbara Gatto




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... BARBARA GATTO ..o, ,

nato/a...... POO GO0 000000000000 ¢ SR 11 L OOOKXXXXXKKKKXXXXXXXKXKXX ..o,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli

enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo

pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa & regolata,

finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.Igs.39/2013 e
S.m.i

(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli

enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,

nel corso dell'incarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con

I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore

delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.1gs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le
finalita per le quali la presente dichiarazione viene resa.

05/09/2017
Luogo e data

Il dichiarante
f.to Barbara Gatto



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI

(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
SOttOSCIItto/a. .. BARB AR A GA T T O i e e e eenny
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA | DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O

E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
CONAI CdA MAGGIO 2017 2020
ACCREDIA CIG MARZO 2015 2018
MINISTERO C.N. ALBO GESTORI FEBBRAIO 2013 2018
DELL’AMBIENTE AMBIENTALI

In alternativa

» di NON rivestire ne di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

_¥_ di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 05/09/2017 Firma del dichiarante

f.to Barbara Gatto

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente lI'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... GIAN LUIGI DE GREGORIO ..ot
natoa...... D,0,0,9,9,0,0,0,9,9. 0, 0, . 11 L OOKXXXXXXXXXX e eeeeeaeeenaes
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _Roma, 14.09.2017 Il/La Dichiarante
f.to Gian Luigi De Gregorio




All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e¢ per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza
o controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati
dall'amministrazione che conferisce I'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.lgs.39/2013 e
s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli
enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo
pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata,
finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,
nel corso dellincarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con
I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore
delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



v'di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con I'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v'di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

Roma 14 settembre 2017

Luogo e data

Il dichiarante
f.to Gian Luigi De Gregorio



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini  dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...GIAN LUIGI DE GREGORIO ..o
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n. 445,
¢ della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

» diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO TIPOLOGIA DI CARICA DATA DI NOMINA E/O

TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE
CIV INAIL Consigliere 01.10.2013 30.09.2017
FONCOOP Roma Sindaco Collegio 06.10.2015 05.10.2018
sindacale

In alternativa

» di NON rivestire ne di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi

con oneri a carico della finanza pubblica



» di aver riportato le seguenti condanre, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno
dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute nella
presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del
sottoscrittore.

Data, 14 settembre 2017 Firma del dichiarante

f.to Gian Luigi De Gregorio

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente lI'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




All. 1
(da sottoscrivere all’atto del conferimento dell’incarico)

DICHIARAZIONE
SULLA INSUSSISTENZA DI CAUSE DI INCONFERIBILITA’
ai sensi del D.Igs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i.

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 D.P.R. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a ...... GABRIELE BRACHETTA . . e
natoa...... ,0,0.0.0,0,0,0.0.9,0,9,0,0.9,9. 0,00 QR 1. OO e
in relazione all'incarico di componente del Consiglio di indirizzo e vigilanza dell’ INAIL,

presa visione della normativa introdotta dal D. Lgs. 8 aprile 2013, n. 39 e s.m.i., visto in particolare
I’art. 20 del decreto medesimo e consapevole delle sanzioni previste dal comma 5 del succitato art.
20, nonché delle sanzioni penali in caso di dichiarazioni mendaci e della conseguente decadenza dai
benefici conseguenti al provvedimento emanato (ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 445/2000),
sotto la propria responsabilita

DICHIARA

che non sussistono cause di inconferibilita di cui al decreto legislativo n. 39 dell’8 aprile 2013 e
s.m.i. per lo svolgimento dell’incarico.

Il/La sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventuali variazioni del contenuto
della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione sostitutiva.

Il/La sottoscritto/a dichiara, altresi, di essere stato informato ai sensi dell’art. 13 del D. Lgs. 30
giugno 2003, n. 196 e s.m.i. circa il trattamento dei dati personali raccolti e, in particolare, che tali
dati saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente per le finalita per le quali la
presente dichiarazione viene resa e si dichiara consapevole cha la stessa verra pubblicata sul sito
istituzionale del Ministero del Lavoro e delle Politiche Sociali ai sensi dell’art. 20 co. 3 del D.Igs. n.
39/2013 e s.m.i..

Luogo e data _ROMA, 20/09/2017 Il/La Dichiarante

f.to Gabriele Brachetta



All. 2

Dichiarazione di insussistenza di cause di incompatibilita di incarico
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA'

(ART. 47 D.P.R. 28 DICEMBRE 2000 N 445)

Il/lasottoscritto/a......... GABRIELE BRACHET TA .o ,

nato/a...... PO 0000000906006 S 1 EETED.0.9.9.0.0.9.0.0.9.9.9.9.0.0.0.¢. CUUINNUUUNUINIINNIN ,

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di
atti falsi, richiamate dall'art. 76 DPR 445/2000, sotto la sua personale responsabilita

in relazione all’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza dell’ INAIL,

DICHIARA

L’insussistenza di cause di incompatibilita, ai sensi e per gli effetti del D.Lgs.39/2013 e s.m.i, ed
in particolare :

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.9 comma 1 del D.lgs.39/2013 e s.m.i
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali che comportano poteri di vigilanza o
controllo sulle attivita svolte dagli enti di diritto privato regolati o finanziati dall'amministrazione
che conferisce l'incarico).

v di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 9 comma 2 del D.Igs.39/2013 e
s.m.i.
(incarichi amministrativi di vertice e gli incarichi dirigenziali, incarichi di amministratore negli
enti pubblici e di presidente e amministratore delegato negli enti di diritto privato in controllo
pubblico sono incompatibili con lo svolgimento di un‘attivita professionale, se questa é regolata,
finanziata o comunque retribuita dall'amministrazione o ente che conferisce l'incarico).

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.11 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.

(incarichi amministrativi di vertice nelle amministrazioni statali, regionali e locali e gli incarichi
di amministratore di ente pubblico di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con
la carica di Presidente del Consiglio dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato
e commissario straordinario del Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400,
o di parlamentare).

v" di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art. 12 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico sono incompatibili con I'assunzione e il mantenimento,
nel corso dellincarico, della carica di componente dell'organo di indirizzo, ovvero con
I'assunzione e il mantenimento, nel corso dell'incarico, della carica di presidente e amministratore
delegato nello stesso ente di diritto privato in controllo pubblico che ha conferito I'incarico).



di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.12 comma 2 del D.lgs. 39/2013 e s.m.i.
(incarichi dirigenziali, interni e esterni, nelle pubbliche amministrazioni, negli enti pubblici e negli
enti di diritto privato in controllo pubblico di livello nazionale, regionale e locale sono
incompatibili con l'assunzione, nel corso dell'incarico, della carica di Presidente del Consiglio dei
ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare)

v"di non trovarsi nelle cause di incompatibilita di cui all’art.13 comma 1 del D.1gs.39/2013 e s.m.i.
(incarichi di presidente e amministratore delegato di enti di diritto privato in controllo pubblico,
di livello nazionale, regionale e locale, sono incompatibili con la carica di Presidente del Consiglio
dei ministri, Ministro, Vice Ministro, sottosegretario di Stato e di commissario straordinario del
Governo di cui all'articolo 11 della legge 23 agosto 1988, n. 400, o di parlamentare).

OPPURE

che sussistono le seguenti cause di incompatibilita ai sensi delle disposizioni sopra richiamate del
D.lgs.39/2013 e s.m.i :

e di impegnarsi a rimuoverle entro il termine di 15 giorni dalla data della presente dichiarazione.

Il/La Sottoscritto/a si impegna a comunicare tempestivamente eventualmente variazioni
del contenuto della presente dichiarazione e a rendere, se del caso, una nuova dichiarazione
sostitutiva.

Trattamento dati personali :

Il/La Sottoscritto/a dichiara di essere stato/a informato/a, ai sensi dell’art.13 del Decreto
legislativo 30 giugno 2003 n.196, e s.m.i., circa il trattamento dei dati personali raccolti, ed in
particolare, che tali dati saranno trattati, anche con strumenti informatici esclusivamente per le finalita
per le quali la presente dichiarazione viene resa.

ROMA, 20/09/2017

Luogo e data
Il dichiarante

fto Gabriele Brachetta



All. 3

MODELLO DICHIARAZIONE
ELENCO INCARICHI
(da allegare alla dichiarazione sulla insussistenza di cause di inconferibilita o incompatibilita di cui
all’articolo 20 del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39)

Ai  fini dell’istruttoria  sottesa alla verifica della sussistenza di  situazioni di
inconferibilitd/incompatibilita ai sensi e agli effetti del decreto legislativo 8 aprile 2013 n. 39, il/la
sottoscritto/a...GABRIELE BRACHETTA. ... ...t e
relativamente al conferimento dell’incarico di componente del Consiglio di Indirizzo e Vigilanza
INAIL, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 del Testo Unico, D.P.R. 28/12/2000 n.
445, e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 del medesimo Testo unico in caso di

dichiarazioni false 0 mendaci, sotto la propria personale responsabilita

DICHIARA

> diricoprire e/o di aver ricoperto relativamente ai due anni precedenti i seguenti incarichi:

ENTE/SOGGETTO | TIPOLOGIA DI CARICA DATA DI NOMINA E/O TERMINE DI
CONFERENTE O INCARICO CONFERIMENTO DELL’INCARICO SCADENZA E/O
E/O ASSUNZIONE DELLA CARICA CESSAZIONE

/
/

In alternativa

» di NON rivestire né di aver rivestito nei due anni precedenti altre cariche presso enti
pubblici o privati e di NON svolgere né di aver svolto nei due anni precedenti altri incarichi
con oneri a carico della finanza pubblica



> di aver riportato le seguenti condanne, anche con sentenza non passata in giudicato, per uno

dei reati previsti dal Capo I del Titolo Il del Libro Il del Codice Penale::

In alternativa

> di NON aver riportato condanne per uno dei reati previsti dal Capo | del Titolo Il del Libro

Il del Codice Penale.

L’Amministrazione informa, ai sensi del d.lgs. n. 196 del 2003, che i dati conferiti con la presente
dichiarazione sostitutiva saranno utilizzati in relazione allo sviluppo del procedimento
amministrativo per cui essi sono specificati, nonché per gli adempimenti amministrativi ad essi
conseguenti, ivi inclusa la pubblicazione dell’atto sul sito istituzionale del Ministero del Lavoro e
delle Politiche Sociali.

L’Amministrazione si riserva la facolta di verificare la veridicita delle informazioni contenute
nella presente dichiarazione.

Si allega copia del codice fiscale e di un documento di riconoscimento in corso di validita del

sottoscrittore.

Data, 20/09/2017
Firma del dichiarante

f.to Gabriele Brachetta

Osservazioni e/o rilievi dell’organo conferente I'incarico

1Specificare nel relativo elenco i reati per i quali € stata pronunciata la condanna




