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OGGETTO:  Avviso interno di verifica preliminare per il conferimento di n. 1 incarico 
extraistituzionale al proprio personale, docente e non docente, di  Esperto Qualificato 
/Esperto Fisico in Risonanza Magnetica Nucleare  - CODICE EQ/EFRMN int 

 

 

Il/La sottoscritto/a ________________________________ nato/a a __________________ (____) 

il _____________ residente a __________________________________ (____) C.A.P. ________ 

in _______________________________ n. _____ tel. ______________ e-mail _______________ 

Dipartimento di ______________ /Settore__________________- ruolo 

_________________________________ codice fiscale ______________________________ 

 

C H I E D E 

 

di essere ammesso/a alla procedura comparativa per l’affidamento di incarico retribuito di Esperto 

qualificato/Esperto Fisico in Risonanza Magnetica Nucleare presso l’Università degli Studi “G. 

d’Annunzio” Chieti-Pescara. 

 

D I C H I A R A 

 

sotto la propria personale responsabilità, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 

445, consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, per 

le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci, di essere in possesso dei seguenti requisiti 

richiesti all’art. 1 d 

 

ell’avviso: 

 

□ di essere in possesso del diploma di laurea in ___________________________________, 

conseguito presso l’Università di _________________________________________ in data 

______________ votazione ____________; 

 

□ di essere iscritto  all’elenco nominativo di esperti qualificati, secondo l’art. 129 D.Lgs 101/2020 

con abilitazione di secondo grado, istituito presso il Ministero del Lavoro data iscrizione 

__________; 

 

□ esperienze e competenze professionali qualificate, maturate ricoprendo l’incarico di Esperto in 

Radioprotezione ed Esperto Responsabile in RMN presso strutture pubbliche/private nella 

disciplina di fisica sanitaria o fisica medica 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

_______________________________________________________________________________ 

 

 

□ che quanto dichiarato nel curriculum allegato corrisponde al vero 

 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A DICHIARA DI AVER PRESO VISIONE DELL’INFORMATIVA 

SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI “INFORMATIVA PROCEDURE 

CONCORSUALI AREA DEL PERSONALE” PUBBLICATA SUL SITO WEB DI ATENEO AL 

SEGUENTE INDIRIZZO WWW.UNICH.IT/PRIVACY 
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Allega: 

 

1. curriculum vitae in formato europeo datato e firmato; 

2. fotocopia di un documento di riconoscimento 

3. nulla –osta  rilasciato dal Responsabile di struttura, nel caso di personale tecnico 

amministrativo oppure parere del Direttore – Responsabile della struttura di afferenza 

qualora trattasi di docente/ricercatore 

 

data ______________________ 

 

In fede 

____________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


