(MODULO 2)

el

e ~ AGJENZIE
V.S
2 REGJONAL
2 PELENGHE
2 FURLANE

A

1 I

OBBLIGHI DI TRASPARENZA DEI TITOLARI DI CARICHE ELETTIVE
(D.Lgs. 14 marzo 2013, n. 33, art. 14)

I1/1a sottoscritto/;, FAOLO pA IQP W

nato/aa_YIjHE il P
residente a

,in qualita di:

o presidente dell’ARLeF (in carica / cessato dall'incarico negli ultimi tre anni);
componente del Consiglio di Amministrazione dell’ARLeF (in carica / cessato dall'incarico

* negli ultimi tre anni);
o direttore dell’ARLeF

ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 14 del D.Lgs. 33/2013, consapevole delle sanzioni penali,
nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsita negli atti, richiamate dall’art. 76 del D.P.R.
28.12.2000, n. 445, e s.m.i.

DICHIARA
che, iferi I'an 21;
}él proprio coniuge non separato;

o il /i proprio/i parente/i entro il secondo grado, quale/i:
OMISS (depositato presso Agenzio)
giusto provvedimento n.243 dd.15.05.2014 del Garante per la
protezione dei dati personii e del Regolmento UE n.2016/679 (GDPR)

non ha/non hanno espresso il proprio consenso alla pubblicazione della propria situazione
patrimoniale.

Dichiaro, inoltre, di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al Regolamento generale
sulla protezione dei dati (Regolamento UE 2016/679 del Parlamento europeo e del Consiglio
del 27 aprile 2016, o GDPR), che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con strumenti
informatici, esclusivamente nell’'ambito del procedimento per il quale la presente
dichiarazione viene resa.

. | Infede ™)
Af? J ile 18 ZX{ / Z( 20 L) OMISS (depositato presso Agenzia)

luogo e data giusto provvedimento n.243 dd.15.05.2014 del Garante per la
protezione dei dati persqnh e del Regolmento UE n.2016/679 (GDPR)

[FV v

Alla presente dichiarazione allego:
a) copia dell'ultima dichiarazione dei redditi soggetta all'imposta sui redditi delle persone fisiche;
b) copia fotostatica, non autenticata, di un documento di identit del sottoscrittore.
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