Landrat des Rhein-Kreises Neuss
Z. H. Frau Janine Conrads
Kreistagsbiro

LindenstraBe 2

41515 Grevenbroich

Auskunft

gemadR § 16 Korruptionsbekdmpfungsgesetz

rhein
kreis
neuss

und Auskunft gemiR § 28 Abs. 2 Kreisordnung NRWi.V.m. § 6 Abs. 2 Hauptsatzung

Rhein-Kreis Neuss

Hiermit gebe ich gegeniiber dem Landrat des Rhein-Kreises Neuss folgende Auskunfte

Uber meine wirtschaftlichen und persdnlichen Verhaltnisse:
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Art des Gewerbes / Bezeichnung des Berufszweiges
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Art der Beratung / Bezeichnung des Berufszweiges
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Muﬁhhmn und anderen Kontroligremien im Blnm des
Aktiengesetzes
notierten Unternehmen, z.8. RWE

Funktion / Stellung / A der Tatigkedt

O die Mitgliedschaften in Organen von verselbststindigten Aufgabenbereichen in
Sffentlich-rechtlicher oder privatrechtlicher Form der Gemeinden,
Gemeindeverbinde sowie der sonstigen K&rperschaften, Stiftungen oder
Anstalten des Sffentlichen Rechts

Name | Anschrift | Funktion /| Stellung / Arl der TAtigkeit

C die Mitgliedschaften in Organen sonstiger privatrechtlicher Unternehmen

Name | Anschrift Funktion / Stellung / Ant der Tatigkeit

G die Funktionen in Vereinen oder vergleichbaren Gremien

Name / Anschrift Funktion / Stallung | Art der Tatigkeit

Die Richtigkeit und Vollstandigkeit der Angaben wird hiermit bestatigt.

Diese Angaben sind gemaB § 16 Korruptionsbekampfungsgesetz in geeigneter Form
jahrlich zu verdffentiichen.

Anderungen werde ich unaufgefordert dem Landrat des Rhein-Kreises Neuss
schriftlich
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