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AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO DI EVENTUALI INCARICHI LIBERO PROFESSIONALI A
MEDICI SPECIALISTI, MEDICI SPECIALIZZANDI E MEDICI LAUREATI DA DESTINARE AL COVID
HOSPITAL E ALTRI PP.OO DI QUESTA ASP ¢ A CPS INFERMIERI DA DESTINARE AL COVID HOSPITAL
AD ALTRI PP.OO e ALLE USCA DI QUESTA ASP

Oodtomatone. W 4252 de) 9344, Lok

Premesso che & necessario, in conseguenza dell’evolversi della situazione epidemiologica e del carattere
particolarmente diffusivo deli’epidemia da COVID 19, adottare tutte le misure necessarie per far fronte alla
diffusione della pandemia;

Visto
- 11 D.L34/2020 convertito in legge n* 77 del 01.07.2020 .

In esecuzione della deliberazione n%.QSﬂ & indetto Avviso per soli titoli , per il conferimento di eventuali
incarichi libere professionali a
Medici Specialisti,
- medici Specializzandi,
- Medici Laureati
- CPS Infermieri
da destinare al Covid Hospital, agli altri PP.OO di questa ASP ed alle USCA (queste ultime solo per gli infermieri);

Gli incarichi eventualmente conferiti avranno durata sino al 31.03.2022, salvo eventuali proroghe dello stato di
emergenza da COVID 19, per un impegno orario di 38 ore settimanali per | medici e 36 ore settimanali per i CPS
Infermieri.

Uincarico sara conferito in relazione alla data di presentazione della domanda fino al perdurare dello stato di
emergenza a fronte di un compenso orario lordo annicomprensivo di

- €60,00 per i medici

- €30,00 peri CPS infermieri

PROFESSIONALITA’ RICHIESTA AL COLLABORATORE:
Al collaboratore viene richiesta la competenza professionale specifica idonea a garantire Vattivita in

argomento;

REQUISITT GENERALI PER IL CONFERIMENTO

al Godimento dei diritti civili e politic);

b} Non aver riportato condanne penali e non essere destinatario di provvedimenti che riguardano
I'applicazione di misure di prevenzione e decisioni civili e di provvedimenti amministrativi iscritti al
casellario giudiziale;

¢) Essere a conoscenza di non essere sottoposto a procedimenti penali.

d) Idoneita fisica all'impiego incondizionata rispetto alle mansioni da svolgere. L'accertamento
dell'idoneita fisica allimpiego & effettuata a cura dell’'ASP, prima dell'immissione in servizio.
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REQUISITI SPECIFICI PER IL CONFERIMENTO
Per i Medici Specialisti
- Laurea in medicina e chirurgia;
- Specializzazione nella disciplina di medicina Interna, ovvero in discipline equipollenti o affini al sensi
della normativa vigente;
- Abilitazione all'esercizio della professione medica;
- lIscrizione all'Albo dell'ordine dei Medici;

Per | Medici Specializzandi

- Laurea in medicina e chirurgia;

- Abilitazione all'esercizio della professione medica:

- Iscrizione all'Albo dell'ordine dei Medici;

- Iscrizione alfultimo, penultimo e terzo anno di corso detle Scuole di Medicina interna ovvero in
discipline equipollenti o affini {sono ammessi alla selezione anche | medici iscritti all’ultimo anno del
corso di formazione specialistica, nonché qualora questo abbia durata quinguennale possono
partecipare a partire anche dal terzo anno del relativo corso - D.L 162/19 convertita in legge n° 8 del
28.02.2020);

Per | Medici Laureati
- Laurea in Medicina e Chirurgia;
- Abilitazione all’esercizio della professione medica;
~ Iscrizione atl"Albe dell’Ordine del Medici:

CPS Infermiere
- Diploma di laurea di 1° livello (L} di infermiere {Classi L/SNT1 ~ Classe delle lauree in professioni
sanitarie infermieristiche e professione sanitaria ostrica) ovvero diploma universitario di Infermiere
{D.M n* 739 del 14.09.1994) o titoli equipolienti ai sensi del D.M Sanita 27.07.2000;
- Iscrizione alAlbo Professionale {l'iscrizione al corrispondente albo professionale di uno dei paesi
dell’'Unione Furopea consente la partecipazione ai concorsi, fermo restando I'obbligo dell'iscrizione
all'Albo in Italia prima dell’assunzione in servizio)

L"Amministrazione procedera a formulare distinte short list per il conferimento degli incarichi in ragione
dell'ordine di arrive delle istanze . L'inserimento nelle short list non comportera il Diritto all’assunzione

Non possono accedere all'impiego coloro che siano stati esclusi dall’elettorato attive, nonché colore che siano
stati dispensati o destituiti dail'impiego presso una Pubblica Amministrazione.

| requisiti prescritti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine stabilito nell’ Avviso per la
presentazione delle istanze di ammissione. Il difetto anche di uno solo dei requisiti prescritti comporta la non
ammissione alla procedura.

E* ammessa V'iscrizione al corrispondente Albo professionale di uno dei Paesi dell’Unione Europea che consente
la partecipazione ai cancorsi, fermo restando Fobbligo dell'iscrizione allAlbo in Italia prima deil'assunzione in
servizio;

DOMANDA DI AMMISSIONE:

La domanda di partecipazione all'avviso, redatta in carta semplice, datata e firmata, deve essere inoltrata al
Commissario Straordinario dell’ASP di Reggio Calabria esclusivamente, tramite PEC, in un unico file formato PDF
al seguente indirizzo PEC: concarsi.asprc@certificatamail. it

entro 15 {quindici) giorni dalla data di pubblicazione del presente Avviso sul sito web Aziendale alla sezione
“Avvisi e concorsi”;

| candidati dovranno essere in possesso di indirizzo personale di posta elettronica certificata.
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Qualora la scadenza del termine coincida con una glornata festiva, il termine stesso sard prorogato alla giornata
feriale successiva.

Nella domanda gli aspiranti devono dichiarare sotto la propria responsabilita e consapevoli deile sanzioni penali
previste dall'art. 76 del D.PR 445/2000 per le ipotesi di falsita di atti e dichiarazioni mendaci:

a) cognome e nome, data e fuogo di nascita, residenza,

b) il possesso della cittadinanza italiana ovvero i requisiti sostitutivi di cui all'art. it del D.P.R. 20.12.1979, n. 761
e dell'art. 2, comma 1, del D.PR. 487/94, nonché dell'art.37 del D. Lgs 25/93 e successiva DPCM 7.2.94, n. 174;

| cittadini degli stati membri dell’'UE. devono inoltre dichiarare:

- di godere dei diritti civili e politici anche negli stati appartenenza o di provenienza:;

- di essere in possesso degli altri requisiti previsti dal bando per gli altri cittadini delfla Repubblica;

- di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;

c) it comune di iscrizione nelle liste elettorali ovvero motivi della non iscrizione o delia cancellazione dalle liste
medesime;

d) le eventuali condanne penali riportate, owwero di non avere riportato condanne penali nonché eventuali
procedimenti penali pendenti;

e) il titolo di studio posseduto ed i requisiti specifici di ammissione richiesti per il presente Avviso;

f) la posizione nei riguardi degli cbhblighi militari;

g} i servizi prestati come impiegati presso pubbliche amministrazioni o le cause di risoluzione di precedenti
rapporti di pubbtico impiego ovvero di non aver mai prestato servizio pubbliche amministrazioni;

h) it domicilio o la residenza nonché I'indirizzo (con la indicazione del CAP) presso il quale deve essere inviata
quaisiasi comunicazione inerente all'avviso. A tale scopo il candidato dovra comunicare successivi domicili ed
indirizzi da quello comunicato nella domanda di partecipazione all'avviso medesimo,

La firma in caice alla domanda.

La mancanza di una delle suddette dichiarazioni ¢ la mancanza di firma sulla domanda & motivo di esclusione.

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE ALLA DOMANDA

Alla domanda di partecipazione all'awviso i concorrenti dovranno allegare i documenti previsti nel presente
awviso e tutte le certificazion] relative ai titoli che ritengono opportuno presentare agli effetti della valutazione
di merito e della formazione delle short list, ivi compreso un curriculum formativo e professionale redatto su
carta libera firmato datato e debitamente documentato reso sotto forma di autocertificazione e per gli effetti
det D.PR 445/2000.

Alla domanda deve essere zllegato in triplice copia, in carta semplice, un elenco dei documenti e dei titoli
presentati,

Siinforma che I'Azlenda e tenuta ad effettuare controlli sulla verldicita delle dichiarazioni sostitutive rese.
L'eventuale riserva di invio successivo di documenti o titoli & privo di effetto.

AMMISSIONE ED ESCLUSIONE CANDIDATI
Le domande pervenute sarannoc esaminate da guesta Azienda ai fini dell'accertamento dei requisitt di
ammissibilita.
L'accertamento del reale possesso del requisiti dichiarati dai candidati verra effettuato prima di procedere
all'assunzione.
Le dichiarazioni mendaci e la falsita in atti comportano responsabifita penale ai sensi dell'art. 76 DPR n.
445/2000 e successive modifiche e integrazioni e la soluzione dal rapporto di lavoro {qualora questo sia
instaurato).
L'accertamento della mancanza di uno dei requisiti prescritti per "ammissione alla selezione comporta
comunque, in qualunque momento, la risoluzione del rapporto di lavoro.
Non & sanabile e comporta I'esclusione automatica dalla selezione:

1. l2 mancanza di unc dei requisiti di ammissione alla selezione in oggetto;

2. l'omissione nella domanda del cognome, nome, residenza o domicilio del concorrente;
3. l'omissione delia firma del concorrente a sottoscrizione della domanda stessa;
4

I'arrivo della domanda stessa oltre il termine stabilito dal bando;
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5. lomissione, in allegato alla domanda, del curriculum formativo-professionale, debitamentecompilata e
reso ai sensi del DPR n, 445/2000 e ss.mm.li.

6. l'omissione, in allegato alla domanda, della fotocopia del documento di identita in corso di validitd;

7. latrasmissione della domanda inviata tramite PEC non in unico file;

8. latrasmissione della domanda trasmessa da PEC non personale.,

MODALITA DI TRATTAMENTO DE| DAT! FORNITI:

Ai sensi detl'art. 13 D.lgs. n. 196/2003 e s.m.i.  dati forniti dai candidati saranno raccolti presso I'Azienda perle
finalitd di gestione della selezione in argomento e dell'eventuale assunzione in servizio, nei rispetto degli
obbligh di sicurezza e riservatezza ivi previsti. i conferimento di tali dati & obbligatorio ai fini della valutazione
dei requisiti di partecipazione alla presente selezione, pena I'esclusione dalla stessa. | candidati godono dei
diritti di cui all'art. | del citato d.igs. tra i quali figura il diritto di accesso ai dati che lo riguardano. Ai candidati &
riconosciuta la facolta di accedere agli atti del procedimento selettivo in argomento.

ATTRIBUZIONE DELL'INCARICO:

L'Amministrazione procedera al conferimento dellincarico compatibilmente con le vigenti normative nazionali
di finanza pubblica e con le disposizioni in materia di acquisizione di personale con rapporto di lavoro
autonomo in relazione alla data di presentazione della domanda, mediante la stipulazione del contratto -
indicante, in sintesi, le caratteristiche dell'incarico da svolgere.

L'incarico in argomento viene svolto dal soggetto designato in modo autonomo e senza alcun vincolo di
subordinazione né di esclusivita, fermo restando I'obbligo di coordinare I'attivita professionale con le esigenze
def reparto Covid Hospital di questa Azienda, secondo le indicazioni fornite dal Direttore della medesima Unita
Operativa, a cui spetta [a verifica della rispondenza delle prestazioni agli oblettivi assegnati

Le short List, suddivise in medici specialisti, medici specializzandi ,medici laureati abilitati, e la graduatoria CPS
infermiere potra essere utilizzata anche per I'affidamento di un nuove incarico, qualora si rendera necessario
per eventuali sostituzioni di personale dimissionario dello stesso profilo professionale esclusivamente
nell'ambito dello svolgimento delle attivita previste dal presente bando.

il pagamento per le prestazioni effettuate dal singolo professionista avverra a seguito di emissione di fattura
elettronica, debitamente vistata dal Responsabile del Covid Hospital di Gioia Tauro efo dal Direttore Sanitario
del Presidio Ospedaliero di assegnazione, analogamente si procederd per il pagamento delle prestazioni rese
dal personale assegnato alle Usca la cui fatturazione sara vistata dal Direttore del dipartimento di prevenzione.
Il professionista dovrd, prima della sottoscrizione del contratto produrre copia all’Ufficio Gestione Risorse
Umane, di idonea polizza assicurativa per eventuali danni arrecati a se o a terzi durante Pespletamento
dell'attivita.

In base alla vigente normativa in materia, I'attivita di che trattasi non pud configurarsi in nessun modo come
attivita propedeutica o requisito preferenziale per Vinstaurarsi di rappoerto didi tipo subordinato.

TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

I dati personali (anche relativi allo stato di salute) trasmessi dai concorrenti con le domande di partecipazione,
saranno trattati, nel rispetto delle disposizioni legge vigenti in materia di protezione dei dati personali {GDPR
679/2016, nuovo Regolamento europeo in materia protezione dei dati personali e D.lgs 196/2003),
esclusivamente per le finalita di gestione procedura selettiva, dell'eventuale conseguente conferimento
defl'incarico, nel rispetto de principi di liceitd, correttezza e trasparenza, nonché del principio europeo di
"minimizzazione dei dati”( i dati raccolti sono adeguati, pertinenti e limitati alle finalita per le quali sono
trattati e di cui si & data evidenza poco sopra).

Il concorrente, inoltre, pud esercitare i diritti previsti dal citato GDPR Eurpes 679/2016, dal D.igs196,/2003
nonché dalle norme generali in materia di diritto di accesso.

Nel caso di conferimento dell'incarico, il curriculum vitae e la specifica dichiarazione sostitutiva di atto notorio
relativa a; 1) assenza cause di incompatibilita, 2) dati di cui allart. 15 , ¢. 14 iett. ¢} Digs. n. 33/2013), 3}
insussistenza del conflitto di interessi (art. 53 D.lgs165/2001 come modificato dalla L. 150/2012) saranno
pubblicati nel sito internet aziendale, alla sezione Amministrazione Trasparente, ai sensi del D.igs n. 33/2013,
art. 15a tal il professionista dovra fornire la documentazione da pubblicare.
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NORME FINALI

Con la partecipazione all'avviso & implicita I'accettazione senza riserve di tutte le prescrizioni e precisazioni del
presente bando nonché di quelle che disciplinano o disciplineranno lo stato giuridico ed economico dei
collzboratori esterni delle Aziende Sanitarie,

L'Azienda si riserva la facolta di proragare a riaprire i termini di scadenza per la presentazione delle domande di
ammissione all'avviso, di sospendere o revocare I'avviso stesso, qualora a suo giudizio si rilevasse la necessita o
I'opportunita per ragioni di pubblico interesse. '

Per ulteriori informazioni gli interessati dovranno rivolgersi alla U.0.C Gestione e Sviluppo Risorse Umane e
Formazione Sezione Concorsi - Azienda Sanitaria Provinciale di Regge Calabria Via Sant'Anna Il Tronco,
PalazzoTibi, n. 18/1)-Tel. 0965/347321.

Il presente bando verra pubblicato sul sito internet aziendale "www.asprcar la pubblicazione medesima, ai sensi
dell'art. 32 della legge n. 69/2009. é da considerare ad ogni effetto quale pubblicita legale ed assolve ['obbligo
di pubblicita a carico dell'Azienda.

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO
anluigi idi
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AL COMMISSARIO STRAORDINARIO
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
REGGIO CALABRIA

VIA S.ANNA II* TRONCO 18/P

89128 REGGIO CALABRIA

Oggetto: COD. ALPC19 .

AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO DI EVENTUALI INCARICHI LIBERO PROFESSIONALI A
MEDIC] SPECIALISTI, MEDIC] SPECIALIZZANDI E MEDICI LAUREATI DA DESTINARE AL COVID
HOSPITAL E ALTRI PP.OO DI QUESTA ASP e A CPS INFERMIERI DA DESTINARE AL COVID HOSPITAL
AD ALTRIPP.OO ¢ ALLE USCA DI QUESTA ASP

Ia sottoscritt_

CHIEDE
di essere ammess_ a pariecipare all AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTG DI EVENTUALI
INCARICHI LIBERO PROFESSIONALI A MEDICI SPECIALISTI, MEDIC] SPECIALIZZAND! E MEDICI
LAUREATI DA DESTINARE AL COVID HOSPITAL E ALTRI PP.OO DI QUESTA ASP

Atal fine, sotto ja propria responsabilita, consapevole della sanzione della decadenza dai benefici eventuaimente
conseguiti in base ad una dichiarazione non veritiera nonche delle sanzioni penali previste per le ipotesi di falsita
in atti e dichiarazioni mendaci, previste dagli artt. 75 e 76 del DPR n. 445/2000 e §S.MmMii.,

DICHIARA
ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000;
a) di essere natofa a il Codice
Fiscale
b) di essere cittadin_ italian_ ovvero di uno dei Paesi dell'Unione Europea
c} di essere residente a in Via ,
d) di essere iscritt_ nelle liste elettorali del Comune di ovvero di non essere iscritto
¢ di essere stato cancellato dalle liste elettorali per il seguente motivo ;
e)di

non aver riportato condanne penali:
aver riportato le seguenti condanne penali
non aver procadimenti penali in corso
avere procedimenti penali in corso
f) per quanto riguarda gti obblighi militari {per i soli candidati nati prima del 1885) di avere la seguente posizione

g) di essere in possesso:

- della Laurea in :
- del''Abilitazione all'esercizio della professionale
- delia Specializzazione in ;
h) di essere iscritto all' Ordine dei Medici della Provincia @i N° dal
i) Di partecipare ai sensi dell'art. 1 comma 547 legge 145 del 30.12.2018 {legge Bilancio 2019)

O Diaver conseguito la specializzazione in data
O Diessere allultimo anno di specializzazione
O Diessere iscritto al IV® anno di specializzazione,
O Diessere iscritta al I1I* anno di specializzazione

j)di aver prestato i seguenti servizi presso pubbliche Amministrazioni indicato:
Ente: indirizzo,
profilo professionale ...
daterdal ..................al L
3 atempao determinato
O atempo indeterminato
O alro (specificare se libero professionale, collaborazione, borsa  di studio, etc.)
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k) di essere idonea /o al servizio

i) di aver diritto a eventuali preferenze o precedenze a parita di punteggio, ex art. 5 del DPR n.
487/1994:

dichiara, inoltre
di essere a conoscenza che I'Azienda procedera ala verifica delle autocertificazioni pradotte e alla segnalazione
all'Autorita Giudiziaria per le dichiarazioni mendaci.

ifia sottoscritt_ autorizza, ai sensi del Decreto Legislativo n. 196/03 e ss.mm.ii,, 'ASPdi Reggio Calabria al
trattamento dei dati ivi riportati per le finalitd dell'avviso per cui # fatta [istanza.

ila sottascritt_ chiede che le comunicazioni relative al presente avviso siano effettuate al seguente indirizzo:

© Via

(in assenza di specifica indicazione le comunicazioni saranno effettuate al luogo di residenza);

| recapito telefonico/celiutare , email

Pec

Data

FIRMA

Alla presente domanda devono essere allegati:
+  copia fronte/retro di un documento di riconoscimento in corsa di validita;
. dichiarazione sostitutiva di certificazione & di atto di notorieta, come da fac-simile Allegato
- curriculum datato e firmato, siglato in ogni pagina;

. elenco datato e firmato dei documenti e titali presentati, numerati progressivamente in relazione al
corrispondente documento o titolo
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AL COMMISSARIO STRAORDINARIO
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE
REGGIO CALABRIA

VIA S.ANNA II° TRONCO 18/P

89128 REGGIO CALABRIA

FAC- SIMILE CPS INFERMIERE

Oggetto COD. ALPC19

AVVISO PUBBLI PER IL CONFERIMENTO DI EVENTUALI INCARICHI LIBERQO PROFESSIONALI A
MEDICI SPECIALISTI, MEDICI SPECIALIZZAND] E MEDICI LAUREATI DA DESTINARE AL COVID
HOSPITAL E ALTRI PP.OO DI QUESTA ASP e A CPS INFERMIERI DA DESTINARE AL COVID HOSPITAL
AD ALTRI PP.OO e ALLE USCA DI QUESTA ASP

l/ia sottoscritt_

CHIEDE
di essere ammess_ a partecipare all' AVVISO PUBBLICO PER IL CONFERIMENTO DI EVENTUALI
INCARICHI LIBERO PROFESSIONALI A CPS INFERMIERI DA DESTINARE AL COVID HOSPITAL AD
ALTRIPP.OO e ALLE USCA DI QUESTA ASP

Atal fine, sotto la propria responsabilita, consapevole della sanzione della decadenza dai benefici eventualmente
conseguiti in base ad una dichiarazione non veritiera nonché defle sanzioni penali previste per le ipotesi di falsita
in atti e dichiarazioni mendaci, previste dagfi artt. 75 e 76 del DPR n. 445/2000 e ss.mm.ii.,

DICHIARA
ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445/2000;
a) di essere natofa a il Codice
Fiscale
b) di essere cittadin_ italian_ ovvero di uno dei Paesi dell'Unione Europea
¢) di essere residente a in Via ;
d) di essere iscritt_ nelle liste elettorali del Comune di ovvero di non essere iscritto
o di essere stato cancellato dalle liste elettorali per il seguente motivo ;
e) di

non aver riportato condanne penali;
aver riportato le seguenti condanne penali
non aver procedimenti penali in corso
avere procedimenti penali in corsa
f} per quanto riguarda gli obblighi militari (per i soli candidati nati prima del 1985) di avere la seguente posizione

g} di essere in possesso:
- della Laurea in

h) di essere iscritle all'Albo professionale della Provincia di N° dal

i} di essere idonea /o al servizio
K) di aver diritto a eventuali preferenze o precedenze a parita di punteggio, ex art. 5§ del DPR n.
487/1994:

dichiara, inoltre
di essere a conoscenza che ['Azienda procedera alla verifica delle autocertificazioni prodotte e alla segnaiazione
all'Autorita Giudiziaria per le dichiarazioni mendaci.

iha sottoscritt_ autorizza, ai sensi det Decreto Legislativo n. 196/03 e ss.mm.ii.,, YASPdi Reggio Calabria al
trattamento dei dati ivi riportati per le finalita dell'avviso per cui & fatta l'istanza.
ila sottoseritt_ chiede che le comunicazioni relative al presente avviso siano effettuate al seguente ingirizzo:
Via
{in assenza di specifica indicazione le comunicazioni saranng effettuate al luogo di residenza);
recapito telefonico/celiulare, . email :
Pec
Data

FIRMA
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Alla presente domanda devono essere allegati:

« copia frontefretro di un documento di riconoscimento in corso di validita;
« dichiarazione sostitutiva di certificazione e di atto di notorieta, come da fac-simile Allegato
«  curficulum datato e firmato, siglato in ogni pagina;

« elenco datato e firmato dei documenti e titoli presentati numerati progressivamente in relazione al
corrispondente documento o titolo
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Dichiarazione sostitutiva delP’atto di notorieta
{Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

DA PRESENTARE ALLA PUBBLICA AMMINISTRAZIONE O Al GESTORI DI PUBBLICI UFFICI

10 SOHOSCIIIO ...ovvviiiies e natoa ... o
TSNt A e e M8 e, N e s

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o use di atti falsi,
richiamate dall'art, 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000

PICHIARO

..............................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................................
..............................................................................................................................................................................

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Legislativo 196/2003 e ss.mm.ii che i dati
perscnali raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nel’ambito del procediments
per it guale la presente dichiarazione viene resa
{lucgo, data)

| Dichiarante



Pubblicato it 2 7 DIC.

Con rpertono :ZAL

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA Di CERTIFICAZIONE
(ART. 47 dpr 28.12.2000 N. 445)

l/La sottoscritto/a , natofa

li , residente a ' {prov. )

in Via n. , sotto !a propria responsabilita e

consapevole delle sanzioni penali previste dall'alt 76 dei D,P.R. 445/2000 per le ipotesi di

falsita in atti e dichiarazioni mendaci,
DICHIARA

la conformita all'originale dei seguenti documenti {elencare documenti):

1.

Data

IL DICHIARANTE



Pubbiicatoir__ 2 7 Die.
Con mpertoriy N, AT

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA Di CERTIFICAZIONE
(ART. 46 dpr 28.12.2000 N. 445)

IL/La sottoscritto/a ... At
TN , residente a L LT TE PR P PP PP I TRTRRRR | < (¢1") BRI

IV L e , sotto la propria
responsabilita e consapevole delle sanzioni penali previste dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 per [e ipotesi di falsita
in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara:

Data
IL DICHIARANTE

N.B.Da utilizzare per autocertificare: titolo di studio, iscrizione in albi tenuti dalla pubblica amministrazione di
appartenenza ad ordini professionali, qualifica professionale posseduts, titolo di specializzazione, di abilitazione,
di formazione, di aggiornamento, di qualificazione tecnica, tutti gii altri stati, fatti e qualitd personali previsti
dafl'arf. 46 dei D.P.R. 445/2000.

Le dichiarazioni relative al titolo oi studio devono indicare la data, la sede o la denominazione completa
dellistituto pressa cui il titolo stesso é stato conseguito. Per quanto riguarda la specializzazione, deve essere
indicato se la stessa & stata conseguita ai sensi delD.Lgs. n. 25771991 ewero del D. Lgs. 358/1998, nonché fa
durata del corso. Nei caso di titoli di studio consaguiti all'estero devono essere indicati i provvedimenti di
riconoscimento dell'equipollenza ai corrispondentititoli di studio rilasciali in Italia.

Le dichiarazioni relative alle iniziative di aggiornamento e formazione devono indicare: se traftasi di corso di
aggiornamento, convegno, seminario, ecc.; f'oggetto/il tema deli'iniziativa; il soggetto' organizzatore; ia seds e la
data di svolgimento, il numero di ore o giornate di frequenza; se con o senza esame finale; eventuale numero di
crediti ECM.



