Il sottoscritto ORLANDO GIOACCHINO, nato a '
e con riferimento all'inc

regionale all'Economia n. 13 del 01/08/2017, ai sensi dell'art.
33/2013

DICHIARA

sotto la propria personale responsabilita:
=» di essere dipendente di ruolo a tempo indeterminato della Reg
di Funzionario direttivo D6;
=» di ricoprire ad oggi l'incarico, con oneri a carico della fi
Collegio Sindacale dell'Azienda Sanitaria Provinciale
compenso annuo di € 15.618,00;
=» di non ricoprire altri incarichi con oneri a carico della finanza
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Palermo, 4 settembre 2018

Si allega copia del documento di identita



