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DICHIARAZIONI
PER CONFERIMENTO INCARICOACCETTAZIOINE Dl INCARICO

CODTCE:
0861Mod120/Rcv,00 I

OGGETTO:lnformativa di conferimento incarico corso residenziale “Moniloraggio assisteuziale:
aspetti giuridici, epidemiologici e intelligenza artificiale” (ECM 53014) - prot. n. 72076 dcl
18 11.2025

La sottoscritta. Rosa Meo, in qualità di:
Docente/Tutor

comunica di accettare l’incarico di clocenza per il corso di formazione in oggetto e, sotto Ia propria
responsabi[ità e consapevo~e delle sanzioni penali previste allart. 76 del D.P.R. 445/2000 nd caso di
dichiarazioni non veritiere e false attestazioni,

DICHIARA
— che non sussistono situazioni. anchc potenziali, di incompatibilita e conililto di interesse, con

l’incarico in oggetto;
- che, presso end di diritto privato regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione (collie dq/inf!i

af sensi dell’a,L 1 co.2 left. ~l) dcl ft )gi ii. 39/2013):

a non svolge incarichi (jc/i: art. I co. 2 left. c,) D.Lgs. n. 39/2013)

non ê titolare di cariche ~fr~ art. / co.2 let!. c~ Digs. ii. 39/20/3,)
a non svolge attività professionale;

- the, ai sensi dell’art. 76, comma 4 delFAccordo Stato-Regioni del 2 febhraio 2017 c dcl paragrafo
4.5 dcl Manuale nazionale di accreditamento per l’erogazione di eventi ECM. negli ultimi due anni:

non ha avuto rapporti con soggctti portatori di interessi commerciali in ambito sanitario
- che è consapevole di dover dichiarare ad apertura del proprio intcrvento durante ii corso in oggctto Ia

declaratoria di eventuali rapporti di collaborazione con soggetti portatori di interessi commerciali in
ambito sanitario avuti negli ultimi due anni.

- di essere informato che:
- Ia presente dichiarazione sara pubblicata. insieme al curriculum vitae e alI~indicazione dcl

conipenso percepito, sul silo web delFA.S.L. NO. sezione Amministrazione Trasparente, conic
previsto dal d.Lgs 33/2013, art. iS. comma I c dalla delihera Civit. 50/2013:

— i dati personali forniti con Ia presente dichiarazione saranno trattati. anche con strunienti
inforniatici esclusivamcntc nelI’ambito dcl procedimento per II qualc In presente dichiarazione
vienc rcsa.

Torino, 24 I t’2025
luogo dma

II Dichiarante

ROSA MEO______
(firma per eswso e in k,rma cgtublIe)
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