; Regione Siciliana
MODELLO DI DICHIARAZIONE
Dichiarazione sostitutive dell'aro di notoriers rilascials o sensi degli arm. 46 e 47 del D.P-R. 28 dicembire 2000, n. 435

Il sotoscritto Ing Alfio Marcello Pezzino, in ordine -al conferimento dell'incarico dirigenziale presso i
Dipartimento Regionale di Protezione Civile relativo alla U.O.B, S.12.02, press visione della normativa hm'ud;.ﬂn dal
dligs 3972013 wisto i patticolare Fart. 20 del medesimo decreto. sotto 4 propria responsabititd e consapevole delle
sanzioni di cui al comma 3 del predetto art. 20 e delle conseguenze penali previste dalfart, 76 del D.P.R. n. 445/2000 per
le ipotes] di falsitd in awi & dichiarazioni mendaci:

DICHIARA

5

+ di non trovarsi in aleuna delle cause di inconferibilita defl'incarice di cui af d.lgs: B-aprile 2013, 0. 39 (ant, 324-T);
* di non trovarsi in alcuna delle cause di incomparibilita dellincarico &1 cutal d.igs. 8 aprile 2013.0,39 farm. 9-11-12-13)
= di non ricopeire alcun incarico extra-impiego,

« di non avers subito condenme perresti commess) conry | pubblica amministrarione,

S IMPEGNA n

Al sensi dell'art. 20 del dles, 392013 a rendere dichiarazione, con cadenzs annuals; sulls nsussistenza delle cags= di
incompatibilité previste dal citato decreto ¢ @ comunicare tempestivamente eveniusli variazioni del contenuto della
oresente rendendo, se del easo, unz nuova dichlarazione sostitutiva.

ento dei dati personali
I sottoscritto dichiara di essere informato, ai sensi dell'ant. 15 del Decreto Legistativo 30 siugno 2003 n. 196, circa il
trattzmento dei dati personali raccoltl, ed in particolare, che tall dati saranno tramati, anche com strument informarici
-esciusivamerste per le finalita perle qual: la presente dichiarazione viene resa:

Palermu.

1 FIRMA
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Si allega copia fotostatica non autenticata del documento di identita del sottoscrittore in corso di validita legale.



