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       All’Istituto degli Innocenti 

Oggetto: Dichiarazione di accettazione della carica di Consigliere di amministrazione 

della Fondazione Istituto degli Innocenti ETS 

l a  sottoscritta ANNALISA _PARENTI nata a Firenze 11/04/1968 residente_a Bagno a Ripoli (FI) via Torta, 15 

C.F  _PRNNLS68D51D612E  

DICHIARA 

• di accettare la carica di Consigliere di Amministrazione della Fondazione Istituto degli 

Innocenti ETS di cui alla nomina disposta, ai sensi dell’art. 5 dello Statuto della Fondazione 

medesima, con deliberazione del Consiglio di Amministrazione dell’Istituto degli Innocenti n. 24 

del 22/04/2022; 

• di essere consapevole che la suddetta carica è svolta a titolo gratuito; 

• di essere consapevole che i suoi dati personali raccolti sono trattati dall’Istituto degli 
Innocenti e dalla Fondazione Istituto degli Innocenti E T S  nel rispetto della vigente normativa 

in materia di privacy; 

•  
Inoltre, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/00 s.m.i. (Testo unico delle disposizioni legislative e 

regolamentari in materia di documentazione amministrativa); 

 
DICHIARA (segnare le opzioni che  interessano) 

o di non avere altre cariche presso enti pubblici o privati (né, quindi, alcun relativo compenso); 

o di non avere altri eventuali incarichi con oneri a carico della finanza pubblica (né, quindi, alcun 

relativo compenso); 

oppure 
o di avere la seguente carica oppure le seguenti cariche (presso enti pubblici o privati): 

1)  carica presso 

_____________dal_______al___________oggetto______________eventuale compenso a 

qualsiasi titolo corrisposto   

2) carica presso 

_____________dal_______al___________oggetto______________eventuale compenso a 

qualsiasi titolo corrisposto   

3) carica presso 

_____________dal_______al___________oggetto______________eventuale compenso a 

qualsiasi titolo corrisposto   

vallini
Rettangolo

vallini
Rettangolo



2 

4) carica presso  _______________dal _______al

 __oggetto________________eventuale compenso a qualsiasi titolo corrisposto   

in caso di interesse aggiungere campi descrittivi 
 

o di svolgere il seguente incarico oppure i seguenti incarichi con oneri a carico della finanza pubblica 

(indicare anche i compensi spettanti a qualsiasi titolo) 

1) incarico presso  _______________dal_______al_________oggetto________________eventuale 

compenso a qualsiasi titolo corrisposto  __________________ 

2) incarico presso  _______________dal al________oggetto________________eventuale 

compenso a qualsiasi titolo corrisposto_____________________ 

3) incarico presso ______________dal_________al_______oggetto___________________eventuale 

compenso a qualsiasi titolo corrisposto   

4) incarico presso ______________dal_________al_______oggetto___________________eventuale 

compenso a qualsiasi titolo corrisposto  

in caso di interesse aggiungere campi descrittivi 
 

- di non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilità ed incompatibilità previste dal D.Lgs. 

39/2013; 

- di non trovarsi in nessuna delle situazioni di ineleggibilità ed incompatibilità di cui all’art. 20 della L.R. 

43/2004  

- di non trovarsi in nessuna delle situazioni di ineleggibilità e decadenza di cui all’art. all’art.2382 cc  

richiamato .dall’art. 26, c.8 d.lgs. n.117/2017, Codice del Terzo settore  

- l’assenza di situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse, ai sensi della normativa vigente, con la 

Fondazione Istituto degli Innocenti ETS e con l'Istituto degli Innocenti 

 

DICHIARA INOLTRE 
- di impegnarsi a comunicare tempestivamente il sopravvenire di cause di inconferibilità e/o 

incompatibilità e/o ineleggibilità e/o decadenza di cui al D.Lgs. 39/2013, all’art.20 della L.R. 43/04 e 

art.2382 c.c. e l’eventuale sopravvenienza di conflitto di interesse, dandone immediato avviso all'Istituto 

degli Innocenti, Servizio Segreteria Generale e Sistemi Informatici, pec:istitutodeglinnocenti@pec.it; 

- di essere consapevole dei controlli sulla veridicità delle dichiarazioni che l'Amministrazione procedente 

è tenuta ad effettuare, ai sensi dell'art. 71 del citato D.P.R. 445/00 s.m.i., e delle sanzioni ivi previste dagli 

artt. 75 e 76 

 
COMUNICA 

ai sensi dell’art. 5 dello Statuto della Fondazione Istituto degli Innocenti ETS, i seguenti contatti per le 

comunicazioni connesse all’espletamento della carica: 

https://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2013/04/19/13G00081/sg
https://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2013/04/19/13G00081/sg
https://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2004/12/04/004R0579/s3
https://www.gazzettaufficiale.it/atto/serie_generale/caricaArticoloart.versione=2&art.idGruppo=303&art.flagTipoArticolo=2&art.codiceRedazionale=042U0262&art.idArticolo=2382&art.idSottoArticolo=1&art.idSottoArticolo1=10&art.dataPubblicazioneGazzetta=1942-04-04&art.progressivo=0;
https://www.gazzettaufficiale.it/dettaglio/codici/terzoSettore
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indirizzo e mail _studio@studioparentisalvatore.191.it__ 

n° di telefono o cellulare  3383440039 

Allegato: copia non autenticata di un documento di identità in corso di validità. 

Firmato
digitalmente da

ANNALISA
PARENTI

CN = PARENTI
ANNALISA
C = IT
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All'Istituto degli Innocenti

Oggetto: Dichiarazione di accettazione della carica di Consigliere di amministrazione

della Fondazione Istituto degli Innocenti ETS

Il/I a sottoscritto/a REG INA SCHRECKER nato/a HENNEF (D) il 07/11/1948 residente in FIRENZE, VIA

LUCIANO BAUSI, 41 C.F SCHRG N48S47Z112B

DICHIARA

di accettare la carica di Consigliere di Amministrazione della Fondazione Istituto degli

Innocenti ETS di cui a lla nom ina disposta, ai sensi dell'art. 5 dello Statuto della Fondazione

m edesim a, con deliberazione del Consiglio di Am m inistrazione dell'Istituto degli Innocenti n. 24

del 22/04/2022;

di essere consapevole che la suddetta carica è svolta a tito lo gratuito;

d i essere consapevole che i suoi dati personali raccolti sono trattati dall'Istituto degli

Innocentie dalla Fondazione Istituto degli Innocenti ETS nel rispetto della vigente norm ativa

in m ateria di privacy;

Inoltre, a i sensi degli artt. 46 e 47 del DPR 445/00 s.m .i. (Testo unico delle disposizioni legislative e

regolam entari in m ateria di docum entazione am m inistrativa);

DICHIARA (segnare le opzioni che interessano)

o di non avere altre cariche presso enti pubblici o privati (né, quindi, a lcun relativo com penso);

o di non avere altri eventuali incarichi con oneri a carico della finanza pubblica (né, quindi, a lcun

relativo com penso);

oppure

NO di avere lo seguente carica oppure le seguenti cariche (presso enti pubblici o privati):

1) carica presso

_______ eventuale com penso a_______ dal al - . . , .# '- -

qualsiasi tito lo corrisposto __ ----:;""'-

// presso

~ oggetto eventuale_com penso a

~to _

2 ) carica

______ dal

qualsiasi tito lo corri

3 ) carica // presso

___ -"7"::....,/'__ dal al oggetto eventuale_com penso a

,.,/

qU~ya'5i tito lo corrisposto _

4 ) faT ica presso ~dal al
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______ oggetto, eventualecom penso a qualsiasi tito lo corrisposto _

in caso di interesse aggiungere campi descrittivi

NO di svolgere il seguente incarico oppure i seguenti incarichi con oneri a carico della finanza pubblica

(indicare anche i com pensi spettanti a qualsiasi tito lo) ./PONMLKJIHGFEDCBA

l ) incarico presso dal, a l_---,,.:;./ __ oggetto eventuale
/ '

com penso a qualsiasi tito lo corrisposto /'

2 ) incarico presso dal/a l oggetto, eventuale

com penso a qualsiasi tito lo corrisposto_.,.,'-/_/ _

3 ) inCariCO presso ~~~.~al~---~a~1 __ ~o~g~g~ett~o ~eventuale
. /

com penso a qualsiasi tito lo c o r r is p o s to

4 ) incarico_presso / dal
7

com penso a qualsiasi t.H6lo corrisposto

al - eventualeoggetto

in caso di interesse aggiungere campi descrittivi

- d i non trovarsi in alcuna delle situazioni di inconferibilità ed incompatibilità J}f§vi§t§ d ~ ' ~

39[2013;

\

- d i non trovarsi in nessuna delle situazioni di ineleggibilità ed incompatibilità di cui a ll'art. 20 della L.R .

43/2004

- di non trovarsi in nessuna delle situazioni di ineleggibilità e decadenza di t;y j aW ilr t . all'art.:l382 cé

- l'assenza di situazioni, anche potenziali, d i conflitto di interesse, ai sensi della norm ativa vigente, con la

Fondazione Istituto degli Innocenti ETS e con l'Istituto degli Innocenti

DICHIARA INOLTRE

- d i im pegnarsi a com unicare tem pestivam ente il sopravvenire di cause di inconferib ilità e/o

incom patib ilità e/o ineleggibilità e/o decadenza di cui a l D .Lgs. 39/2013, all'art.20 della L.R . 43/04 e

art.2382 c.c. e l'eventuale sopravvenienza di conflitto di interesse, dandone im m ediato avviso all'Istituto

degli Innocenti, Servizio Segreteria G enerale e S istem i Inform atici, ~@ t;iiatLtbLt.~AA1JJìflt}G ~fjtl@ AAM ;

- d i essere consapevole dei controlli sulla verid icità delle dichiarazioni che l'Am m inistrazione procedente

è tenuta ad effettuare, ai sensi dell'art. 71 del citato D .P.R .445/00 s.m .i., e delle sanzioni ivi previste dagli

artt. 75 e 76

COMUNICA

ai sensi dell'art. 5 dello Statuto della Fondazione Istituto degli Innocenti ETS, i seguenti contatti per le

com unicazioni connesse all'espletam ento della carica:

indirizzo e m ai! in fo@ regihaschrecker.it
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n° di te lefono o cellu lare 3356588958

Allegato: copia non autenticata di un docum ento di identità in corso di valid ità.

F irenze, 09/05/2022PONMLKJIHGFEDCBA

~ ~ ~ w tc fcL \-
. . . . . . . . . . . .\ j .
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