All. 1

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA’
(art. 47 DPR 445/2000)

Il sottoscritto BARBAALCE GIACOMO CF BRBGCMGCM53D11H558E

nato a ROSARNO il 11.04.1953

residente a SERMIDE E FELONICA via MARTIRI DI BELFIORE N.6

in qualité di Legale Rappresentante dell’Ente Gestore / Erogatore XRAY ONE SRL
con sede legale in POGGIO RUSCO

Partita lva 03831150366 Codice Fiscale:01978630208

Iscritto al registro delle imprese della C.C.I.A.A. di MANTOVA n. 01978630208

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di falsita in atti e dichiarazioni mendaci, richiamate
dagli artt. 48 e 76 del DPR 445/2000

DICHIARA

ai fini dell'assolvimento degli obblighi di pubblicita e trasparenza, di cui alla specifica normativa di
riferimento, che:

o il bilancio dell’Ente Gestore, per I'anno 2023, é inferiore a € 500.000,00 *

Xil bilancio dell'Ente Gestore, per I'anno 2023, & superiore a € 500.000,00 *

Nel caso in cui il bilancio sia superiore a € 500.000,00, comunica altresi che gli obblighi di
pubblicazione di cui al D.Igs. n. 33/2013 e ss. mm. ii. e alla delibera ANAC n. 1134/2017 e ss.mm.
sono stati assolti con la pubblicazione della documentazione prevista, comprensiva degli
adempimenti annuali disposti da ANAC, sul seguente sito web WWW.XRAYONE.IT

Dichiara altresi, di aver preso visione dell'informativa privacy redatta ai sensi degli articoli 13 e 14 del
Regolamento 679/2016/UE consultabile sul sito web dell’'ente all'indirizzo www.ats-valpadana.it

luogo e data
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, 0388 734185 - Cod. g :
Tel 0388 Larita VA

* si veda deliberazione ANAC n.1134/2017 - paragrafo 2.2.1

In caso di firma autografa, allegare copia documento d’identita in corso di validita




