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ALLEGATO A

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti dagli organi di
indirizzo politico, ai sensi deli’art. 14 del D.Lgs. n. 14 marzo 2013,

n. 33.
Pt
11/la sottoscritto/a LLORivA KRiwn ,
nato/ain U S5ass44 , Provincia di NUdRA ,
e residente in U ssASS A alla Via GRAHSC, o S ,

nella sua qualita pro tempore di Titolare dell’incarico politico efo di governodi A § ESEORE

presso 11 Comune di Ussassai,

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti della Legge 6 novembre 2012 e del Decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, nonché del Decreto Legislativo 14 marzo 2013,
n.33, che il proprio curriculum vitae ¢ il seguente

20/0%2018

Y
Firmal»/g\.«—\._.& @lf‘bf&

L

m Riportare il curriculum vitae, preferibilmente in formato europeo, con la dichiarazione di impegno a provved ere all’immediato
aggiornamento dei suoi contenuti.
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ALLEGATO B

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti de gli organi di
indirizzo politico, ai sensi dell’art. 14 del D.Lgs. n. 14 marzo 2013,
n. 33.

I/l sottoscritto/a [ogipm ﬁ; i

*

nato/ain U S5ASS A , Provincia di MUOP v | ,
- : . Py — -
eresidentein U s5¢ 4 S5in alla Via Ceamse .o 31

nella sua qualita pro tempore di Titolare dell’incarico politico e/o di governo di A S¢¢ yOR £
presso il Comune di Ussassai,

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti della Legge 6 novembre 2012 ¢ czl Decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, nonché del Decreto Legislativo 1+ marzo 2013,
n. 33, che i compensi connessi all’assunzione dell’Incarico, nonché gli importi percepiti per viaggi di
S€rvizio e per missioni, e pagati con fondi pubblici, sono i seguenti '

ME Ssp IwnenaRic O

0 /02018
Firmajje/gfﬂ— e ﬁ!\.—_._ 3

W Riportare indicazione, motivazione ¢ data della missione, nonché gli estremi del provvedimento amministrativo i liquidazione
delle spese di missione e gli importi in esso contenuti.
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ALLEGATO C

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti degli organi di
indirizzo politico, ai sensi dell’art. 14 dei D.Lgs. n. 14 narzo 2013,
n. 33.

/la sottoscritto/a LO g 1nnA k)/{}\/ A
nato/ain (55 sfm@ | ,

e residente in Us §ASsh alla Via GRAN s ¢ _,n._ %1 ;

nella sua qualita pro tempore di Titolare dell’incarico politico e/o di governo di ASSE S5 RE
presso il Comune di Ussassai,

3

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti della Legge 6 novembre 2012 e d | Decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, nonché de Decreto Legislativo 1¢ marzo 2013,
n. 33, che i dati relativi all’assunzione di altre cariche presso enti pubblici o privati, ed i relativi

Ness Y O

20 /032018

" Indicare specificamente tipologie di incarico rivestite, corredate delle date e de; compensi connessi: la dichiarazione va resa anche
se non si rivestono altre cariche presso enti pubblici o privati.
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ALLEGATOD

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti degli organi di
indirizzo politico, ai sensi dell’art. 14 del D.Lgs. n. 14 marzo 2013,
n. 33.

[l/1a sottoseritto/a Lo 1‘: i hA M M _ ,
nato/a in Usgass N , Provincia di Muwv o _ ,
e residente in L{Sfﬂ s$sMm alla Via Grars _,n._ 31 ,
nella sua qualita pro tempore di Titolare dell’incarico politico e/o di governo di A 551 5500€
presso 1l Comune di Ussassai,

DICHIARA

Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, nonché del Decreto Legislativo 1. marzo 2013,
i i i ‘indicazione dei compensi

Measasy o O

20/0%2018

Firma ig‘g-——b&_« Q(‘—-:Q

" Indicare specificamente tipologie di incarico rivestite, corredate delle date ¢ dei compensi corrisposti: la dichia azione va resa
anche se non si rivestono altre cariche con oneri a carico della finanza pubblica.
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el

COMUNE DI USSASSAI

Provincia dell’Ogliastra

OGGETTO: Obblighi di pubblicazione concernenti i componenti de jli organi di
indirizzo politico, ai sensi dell’art. 14 del D.Lgs. n. 14 marzo 2013,
n. 33.

I1 sottoscritto Lo@g,vﬁ KX ¥4 nato in u SSA S . Provincia di
MUADRD » € residente in USCASSMH _alla Via
CanMsen ,n 41 » nela sua qualita pro tempore di Titolars deil’incarico

politico e/o di governo di ASstssoki presso il Comune di Ussassai,

DICHIARA

sotto la propria responsabilita, ai sensi e per gli effetti della Legge 6 novembre 2012 e g 2} Decreto del
Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445, nonché del Decreto Legislativo 1 } marzo 2013,
n. 33, che:

a) riveste la Titolarita di Incarico Politico e/o di Governo presso il Comune di Ussassai, ¢ mieritagli con
formale Atto di nomina e/o di elezione ' comyq G0 COHUMILE-DEARERA n

del _ A%-0¢- 9546 . € che pertanto ¢& s ato nominato
ASit 5808 , € che il suc detto incarico
termina naturalmente ;

b) il proprio curriculum vitae & contenuto nell’ Allegato A) della presente dichiarazione;

¢) i compensi connessi all’assunzione della carica, nonché gli importi percepiti per viagg di servizio e
per missioni, e pagati con fondi pubblici, ad oggi sono indicati nell’ Allegato B} cella presente
dichiarazione;

d} i dati relativi all’assunzione di altre cariche presse enti pubblici o privati, ed i relativi compensi
percepiti, sono indicati nell’ Allegato C) della presente dichiarazione ©;

¢) gli incarichi, con oneri a carico della finanza pubblica e con I'indicazione dei compensi spettanti,
sono riportati nell’ Allegato D) della presente dichiarazione @;

Dichiara, inoltre, di impegnarsi a comunicare ogni variazione relativa alle dichiarazic ni di cuj ¢ in
obbligo.

20/H¥2018

"Y' Indicare anche I"atto di proclamazione e I'atto di convalida di elezione.
2 Indicare 1a data o genericamente il periodo di rinnovo dell’Organo di appartenenza.
%) La dichiarazione va resa anche se negativa.
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Inn ito!areZelf incarico politic 5 ¢/o i governo,
d 9 \ -~ C—i .
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Curriculum Vitae
Europass

Informazioni personali
Cognome fNome
Indirizzo

Telefono

Cittadinanza

Luogo e data di nascita

Sesso
Codice Fiscale
Patente

Indirizzo e-mail

Esperienza professionale

Date
Lavoro o posizione ricoperti

Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Tipo di attivita o seftore |
Tipo di impiego

Date
Lavoro o posizione ricoperti

Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Tipo di attivita o setiore
Tipo di impiego

Date
Lavoro o posizione ricoperti

Nome e indirizzo del datore di
lavoro

Tipo di attivitd o settore
Tipo di impiego

Pagina 1/ 3 - Cumiculum vitae di

g _euroSasa

Hpwn S

LOBINA RINA
Via Gramsci, 31 — 08040 Ussassai

3474577810
ltaliana
Ussassai 16/09/1963

F .
LBNRNIG3PS6L514P
B

rinalobina229@gmail.com

Dal 08/02/2018 al 23/03/2018

Tirocinante Operatore Socio Sanitario con formazione complementare in assis! 3nza sanitaria

Ospedale Nostra Signora della Mercede - Lanusei

Socio-Sanitario

. Tirocinio formativo neil'ambito de! corso di qualifica regionale Operatore Socio >anitario con formazione

complementare in assistenza sanitaria

Dal 09/01/2017 al 30/04/2017

Tirocinante Operatore Socio Sanitario {OSS)

Casa Protetta Cristo Re - Lanusei
RSA - Torloli
Ospedale Nostra Signora della Mercede - Lanusei

Socio-Sanitario
Tirocinio formativo nel'ambito del corso di qualifica regionale 0SS

Dal 0110712043 30/09/2013

Badante
Famiglia Privata - Ussassai

Attivita di famiglie e convivenze come datori di lavoro per personale domestico
Esperienza lavorativa non certificabile

LOBINA RINA



istruzione e formazione

Date
Titolo delfa qualifica rilasciata

Nome e tipo d'organizzazione
erogatrice dellistruzione e
formazione

Durata

Date
Titolo della qualifica rilasciata
Nome e tipo d'organizzazione

erogatrice delfistruzione e |

formazione
Votazione

Date '

Titolo della qualifica ritasciata

Nome e tipo d'organizzazione
erogatrice dellistruzione e
formazione

Durata

Date
Titolo della qualifica rilasciata
Nome e tipo d'organizzazione

erogatrice dell'istruzione e |

formazione

Capacita e competenze
personali

Madrelingua

Alfra lingua

Capacita di espressione orale

Alfra lingua

Capacita di espressione orale

Capacita e competenze sociali

Capacita e competenze
organizzative

| 1

|
|
| 2018
|
|

| sanitaria

| . '
| Centro Formazione Professionale

Sede di formazione: Lanuse;

i 350 ore

2017

I Qualifica Regionale di Operatore Socio Sanitario con-formazione compien entare in assistenza

‘teonardo” Cagliari

Qualifica Regionale di Operatore Socio Sanitario

. Centro Formazione Professionale “Leonardo” Cagliari

Sede di formazione: Lanusei

100/100

Macomer

i 2000 ore

i 1979
Licenza media
Scuola media statale di Ussassai

{ ltaliano

|
| ingiese

Livello hase

|
|
| Francese

| Liveflo base
|
I
|

Qualifica Regionale di Operatrice Aziendale

Buone competenze comunicative e relazionai e buona predisposizione ai rapporti in arpersonali e
capacita di lavorare con altre persone

’ Buona predisposizione al coordinamento con colleghi
I
\

Pagina 2 / 3 - Cumicutum vitae di | LOBINA RINA
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Capacita e competenze ~ Conoscenza base

informatiche -
|

dei Sistema operativo di Windows e deltapplicativo Word. In emet € posta eletironica.

1

Altre informazioni . Varie esperienze lavorative non certificabili per f'assistenza a persone ricoverat . anche nelle ore notturne

. . . La sottoscritta Rina Lobing autorizza il rattamento dei dati-personali ai sensi de la Legge n. 675 del 31
\ aﬁ"m; 'ztza;wi": 2' dicembre 1396, come moificata dal digs. n. 196 del 30 giugno 2003 - G ) 2 712003,
rattamento dei dati

Data

Lo/o}[20[8 . . éM Ni e

Pagina 313 - Curticulum vitae di | L OBINA RINA
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