Spett.le

Fondazione Sistema Toscana
Via Duca d’Aosta, 9

50129 Firenze

lo sottoscritto Paolo Chiappini, C.F. -- Omissis --, nato a -- Omissis -- il -- Omissis --, residente in -- Omissis --,
quale Direttore di Fondazione Sistema Toscana, sotto la mia propria responsabilita e consapevole di quanto
previsto dall’art.76 del DPR 445/2000 in merito alle conseguenze penali in caso di dichiarazioni non
veritiere e falsita negli atti,

dichiaro

ai sensi dell’art.14 del D.Lgs. 33/2013 e ss.mm.ii.:

- dinon essere titolare di cariche presso altri enti pubblici e privati, e di non avere incarichi con oneri
a carico della finanza pubblica in altri enti

Firenze, 1i 02.02.2021 Firma del dichiarante

-- Omissis --



