Nome | Cognome Qualifica Data .. . Ambito Oggetto Campo Testuale Denominazio | Codice Fiscale . Tipo Compens | Ammontare )
) Data Inizio Data Fine ) ) .. ) Tipo Saldo Stato Incarico
Soggett [ Soggetto Percettore | Conferimento Tematico Incarico Oggetto ne Amministrazion Compenso o Erogato
Servizi Altre SERVIZIO DI Comune di
CECILIA [ MORENA [ Non Dirigent 18/12/2024 | 01/01/2025 | 31/12/2025 |interni/Contabil | Tipologi 84003390014 | Non Saldat t 13500 i it
on Dirigente /12/ /01/ /12/ interni/Contabil | Tipologi RAGIONERIA ESTERNA Nomaglio on Saldato| presunto inserito
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