1 X OMCeO

amad ‘h Roma

' ORDINE PROVINCIALE
lI I . ) DEI MEDICI-CHIRURGHI
[.  EDEGLI ODONTOIATRI
Ente pubblico non economico istituito ai sensi
del D.Lgs.C.P.S 13 settembre 1946, n. 233

PROFESSORE A CONTRATTO - CONFERIMENTO INCARICO

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO - Art. 47 D.P.R. N. 445 del 28 dicembre 2000
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(1) INDICARE IL CORSO CHE INTERESSA:
DIPLOMA UNIVERSITARIO; DIPLOMA DI LAUREA; DIPLOMA DI SPECIALIZZAZIONE; DI PERFEZIONAMENTO.

IL CONFERIMENTO DELL’INCARICO E AVVENUTO Al SENSI DI UNA DELLE SEGUENTI DISPOSIZIONI:

- CORSI INTEGRATIVI DI QUELLI UFFICIALI O CORSI UFFICIALI NON FONDAMENTALL:

[1Art. 25, DPR n. 382/1980 [ 1 Art. 4, ultimo comma, DPR n. 162/1982
[1Art. 1, comma 32, Legge n. 549/1995

- AFFIDAMENTO O SUPPLENZA DI ULTERIORI CORSI O MODULL:
[TArt. n. 12 Legge n. 341/1990 [ 1Art. 2222 Codice Civile

- MIN. DELL’UNIVERSITA E DELLA RICERCA SCIENTIFICA E TECNOLOGICA.
[1D.M. 21 maggio 1998, n. 242

[] DICHIARA DI AVER PRESO VISIONE e/o RICEVUTO INFORMAZIONI di cui all’Art. 13 del Regolamento Europeo
679 del 2016 - GDPR sul TRATTAMENTO DEI DATI, visionabile anche al seguente Link:
https://wwwi.ordinemediciroma.it/images/Modulistica/Protezione dei Dati/Privacy Policy OMCEOQ febbraio 2021.pdf

[ 1 INVIO PER POSTA/Fax/e-mail ecc ...(Allegare FOTOCOPIA non autenticata del DOCUMENTO d’identita - ai
sensi dell’Art. 38, comma 3, del D.P.R. n. 445/2000)

[ 1 PRESENTAZIONE DIRETTA ALL’IMPIEGATO ADDETTO
La firma é stata apposta, ai sensi dell’Art. 38 comma 3 del D.P.R. n. 445/2000, in presenza del:

Sig./Sig."™

(Timbro e firma del funzionario)
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