
oO
 

. Sig /Sig-raAAOR ACA DAVE 

OF Cristing Bar 
whe lag se Fk Cee ee Ld 

Naito/s a. PMELMO {Prov . 

incarico HEDIS OER 00C POEOMOLOG IA 

PO.)1 AROG/ A994 

ePEDA MERA DI Rsyo MAZUR Lk 
# DL ANTA SPECIALIZ9 A sacage 

Jo sottoscritto/a avvalendomi delle disposiziont in Materia dj autocertificazione di cui all'art. 47 de} D.P.R. a. 445/2000 e consapevole delle sanzioni penali previste dall’act. 76 tpotesi di falsita in atti e dichiara 
medesimo D.P_R., sotto fa mia bersoriale responsability ai fini D.P.R. n. 62/2013 

zioni_ mendaci, nonché delle conseguenze di cuj all'art. 75, é&. 1, del 

& di non avere contenziosi civili og. 
XI di non trovarsi in stato di interdi 

DICHIARO 

amoinistrativi pendenti nei 
zione legale o-di interdizione tem CAdi non aver riportato condanne per i reati di cui alle leggi antimafi CX di non trovarsi in situazioni* a" potenziale conflitto di j 

ARNAS Civico 

confr 

CX owero di rim uovere. tali situazioni a] momento dell’eventuale Conferimeénto dell’incarico 
BY di non essere nella condizione di so 

Palermo, fi AY loy {202B 

Bgetto gid lavoratore Brivato o pubblico collocato jn quiescenza- 
| 

; 
i 

in. fede 

: Vaasa Aetna , |



Civico Di Cristina Benfratelli 2dkeds & Geis hezeret 3 ata Scsatesters 

DICHIARAZIONE IN ORDING ALLO SVOLGIMENTO DI INGARICH! oO AL ENT! Of DIRITTO PRIVATO REGOLATI O FINANZIATI 
LA TITOLARITA’ Of CARIGHE IN SVOLGIMENTO DI-ATTIVITA’ PROFESSIONALI 

\ DALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE oO ALLO CONSULENTE E COLLABORATORE 

(Ad. 15, comma 1, lett. c) def D-Lgs n. 33/2013) 

I/La sottoscrittofa A Ay 

Nato/a a_PALER Mo 7 ; (Prov. PA yi / 04/499 
CF.MRO DVD ILD414R6233 N ‘in relazione a: 
CI} Incarice diCollaboraziorie Coordinata e Continuativa 
C1) Borsa di Studio 

iy Incarico professionale in regime di Partita = 

0 Incarico di Collaborazione di tipo Occasionale: 

- conferito con deliberazione/nota n. del 

cazione di cui all'art. 47 del D.P.R.n. 445/2000, sotto fa propria responsabilit4 € consapevole-delle sanzioni penali che la legge prevede in caso di 

avvalendosi delle disposizioni in materia di autocertifi 

dichiarazioni mendaci. falsita in atti e uso di atti falsi, cosi come disposto dal'arl. 76 de el D.P.R. n, 445/2000, 

DICHIARA 

SEZIONE I — INCARICHI E CARICHE 

A di NON Svolgere incarichi efo di NON avere tilolarita di Cariche in enti di diritto privato regolati 
0 finanziali dalta Pubblica Amministraziane: ovvero: 

0 di svolgere i seguenti incarichi elo di avere le sequent litolarita di Cariche in enti Privato regolati 6 finanziati dalla Pubblic di dirilto a Amministrazione: 

Vipologia incarica / carica Soggetto conferente |__ Period di tiferimenton 7) 

es ee 

eS 

Regione Sictliana - Azienda Ospedaticrs di R 
Sede legale:. Piazza Nicola Leotta, 4 ~ 

et 
®p'e Py % . ar . ere 

es 

iliévo Nazionale & di Alta Spccializazione “Civico - Di Cristina - Benfratelli" 90127 PALERMO CUP IVA n, 0584 1270828



SEZIONE il — ATTIVITA! PROFESSIONALE 

yy 
i di NON -svolgere alcuna attivita professionale: 

ovvero 

| di svolgere la/le sequente/i attivita. professionale/i- 

Tipologia incarico / carica Soggetto conferente Period® di riferimento 

| 

Traéttamento ‘dati personali 
WLa sottoscriltofa dichiara di ea 
196/2003, che f dali personali r 
del procédimento per il. quale | 

ssere stalo informato/a, ai sensi 
accolli saranno traltati anche con s 

a-presente dichiarazione viené.resa. 

e per oli effetti di cui alttart. 13 del D.Lgs a. lrumenti informal ici, esclusivamente nellambilo 

Amministrazione Trasparente 

La presente. dichiatazione. werra pubblicata nel sito web dell’ Azienda, sezione Amministrazione Trasparente, ai 
sensi deéll'art. 15 del O.Lgs vn. 33/2013. 

° ~ 

Palermo, ly [oy | 2020 

Firma 

Mecsidt Morac 

: -y5 . a . - tpt . * * - 
Kegioue:Siciliana - Azicnda Ospedaticra di Ritieva Nazionale edi Alta Spcciali Beufratetli® 
Sede degale: Piizea Nicola Leotta, 4 - 90127 PALER 

Dagina ” 

warione “Civico Di Cristian - 

MO CEVMIVA 1, 05841770828


