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-MMembro del Cons:g!io delrOrdine dei Farmacisti della Provincia di Ragusa
O Membfe del Ceiieg:o dei Revisori de!i’Ordme de; Farmacisti delia Provincia di Ragusa
- Membro della Commlsszone Tumi Farmacie

_ cansapevoie cielle sanzioni penal‘t cui puo andare incontro in caso di dichiarazioni
non ventzere di formazmne © uso d: atti falsi, richiamate dall’art. 76 del DPR 445 del
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Di svaigere I'mcaneo di Membro del Ceasagiio deii'Grd;ne / Membro del Collegio- dei
revsson / Membro delia Commrssaene Turnt Farmacfe in regime di gratuita, ovvero senza
percepire: aicuna forma di retribuzione per imcaﬁco espletato. Si precisa che il mero
rimborso spese, prevzsto per lespietamenta di. aﬁmta inerenti incarico assunto, non fa
vemr meng tale condrzzone di gratuita.
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Al sensi del D, Lgs. 19612003 autorizzo la raccolta dei presentl datt & g loro pubblicazione su sito
farmacssttragusa it"sez. ammzmstraz:one trasparente" al fini delfadempimento previsto dal'art. altart. 14 del
o, Lvo 14 marzo 2013, n. 33 come modificato dalfart 13 d, Igs. 97/2016 { vedi delibera ANAC n. 241/2017).
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