
Oggetto: Domanda per l’inserimento nell

incarichi provvisori, a tempo determinato o all’affidamento di sostituzioni, l’anno

Laurea in Medicina e Chirurgia conseguita presso l’Università di 

scritto/a all’Ordine dei Medici de

□
□ 
□ 

disponibili per l’attribuzione 
di incarichi provvisori e sostituzioni per l’anno 
A tale fine, sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 

 
disponibilità per l’inserimento nella graduatoria aziendale

€ 16,00

mailto:protocollo.generale@pec.asst-rhodense.it


personali che mi riguardano in quanto necessari ai fini dell’espletamento delle attività connesse al 

Fermo restando quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 28.12.2000 n. 445, qualora dal controllo di cui all’art. 71 

 

 

 

 

 essere iscritto all’albo professionale

 

 

 sostitutiva di atto notorio, Allegato L dell’ACN, datata e sottoscritta;
 


