“ ALLEGATO 3¨ 
Avviso pubblico per selezione, per titoli ed esame colloquio, per il conferimento di un incarico di collaborazione professionale a tempo determinato della durata di mesi dodici a n°1 data manager per la informatizzazione dei dati clinico laboratoristici nel database divisionale con impegno orario di 24 ore settimanali per attività da svolgersi nell’ambito del progetto di ricerca titolo “Dalla diagnosi di infezione da HIV ai percorsi assistenziali: definizione e condivisione della best- practice”,
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE (art. 46 D.P.R. n. 445/2000)
In allegato alla domanda di partecipazione Avviso Pubblico per Selezione, emanato dall’Azienda Ospedaliera dei Colli – Monaldi – Cotugno – C.T.O. -, per il conferimento di un incarico di collaborazione professionale a tempo determinato a 1 data manager per la informatizzazione dei dati clinico laboratoristici nel database divisionale con impegno orario di 24 ore settimanali per attività da svolgersi nell’ambito del progetto di ricerca titolo “Dalla diagnosi di infezione da HIV ai percorsi assistenziali: definizione e condivisione della best- practice”,
Il/La sottoscritto/a _______________________________________________________________,

nato/a ____________________il___________ residente a _________________(Pov._________), via _________________________________, n._____ 
sotto la propria responsabilità e consapevole delle sanzioni penali nel caso di dichiarazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000,

DICHIARA

sotto la propria responsabilità di essere in possesso dei seguenti titoli_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Data___________________ Firma_______________________
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