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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO NOTORIO
(art. 47 D,P.R. n. 445 del 28.12.2000)
[Dichiarazione sul confiitto dj interessf da parte del docente e/o altre figurs)

Al sens! del paragrafo 3.3 su) conflitto di interessi, allegato n. 2 3.3 dell'Accordo Stato - Regioni del 19 aprile
2012 e della vigante disriplina regionale in Materia, ila sotioscritto/a Sara Marocco

nata/a (romune) ?'l__pmu] .
i b residents a (viarpiazza, numero civico, comune, prov., CAP)

TOUO la propna responsabilita e consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendacij comunque non
corrispondenti al vero & Punito al sensi def Codice Penale e delle leggi speciali in materia, in conformita a
quanto slabilito dali'art. 48, comma 25, del D.L. n 269/2003 convertito nella L. n. 326/2003, nella qualita di;

[ responsaite scientifico docente  [X] docente sostituto L] tutor netevento formativo codice
IRCBG_23018 “Protezione dell'allattamento - Percorso formativo degli operator] dedicati in Friull
Venezia Giulia, organizzato dal provider IR C.C.S materno infantite Burlo Garofolo di Trieste.

DICHIARO
Mnon avere relazioni di conluglo o assimilata (ad es convivenza more uxorio), parentela o affinita sino al secondo
grado, con diretiori di vertice {direttare generale, scienlifico, amministrativo, sanitario, di dipartimento) o componentl di
organi e/od organismi Istiluzional; del'tRCCS Burlo Garofolo,

O, presenza di conflitto di intereasi {In caso di assenza di conflitto non compilare ma solo firmare) relativamente alle
docenze/relazionlattivita da me tenuia nell'evento formative indicato, in quanto ho awlo negll ultiml 2 anni, con sogpeti
portatari di Inleressi commercialf in tampa sanitario, | seguenti rapporti:
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Autentica dalla firm 1 -
Atleslo che Wla dichiaranta, Idantificatola In base a ... . ......% i ] --oo filasciato da
T T R S | a8 eSO 8 Soltoscritto In mia presenza la su
eslesa dichlararione
Luogoedata ......... . frrnrsstsessssse e N funzionario incaricato.... ... .

Oppurs, in luogo deil‘autentica d) firma, allegare fotocopia di vallde documento d'identita,
Al gansi del'art, 38 D P R, 445 da) 28 dicembra 2000 (cos} come modificato dal D.Lgs. ¥ marzo 2005 n. B2) te dichiarazion| sostitutiva di
alto di nolorietd da produrra agh organi di esmministrazione pubblica o ai gestori o esercentl di pubblici sarvizi sono sottoscritte
daffintaressalo in presenza del dipandente addettn. ovvero soltoscritte @ prasentale undaments a copia folostatica non autanticata dj
un documentio di identita gel sottoscritore. E' ammeassa Ia preseniazions ancha via fax, per vig telematica o 8 mezzo posta

Accettalo che, ai sensi dalla norativa vigenie, si & provveduto a richledere al RSCrdocente/ tulor dal corsc IRCBG_ 23016 Protezions
del'aftattamento - Parcorso formativo degk operator dedicali in Friufi Venezla Giutia® di presentare 1m curriculum vitas, dalia lettura de!
quale e dalls dichiarazioni rese dal professlonista. non emengono situazion!, anche patenziali, di conflitto di interesal in capo al
medesimo relativamente afio svolgimento delfincanco di cui sopra

IR nnsabilas.""‘ R et

oy e

AURL

e — _ ————

I &glcm FVG Modulo: Dichigrazione au conflito di intaressl da parte del docante e/o alire figure

05 102015 Versionan 1 Approvata dal Comiato di Garanzia

Direzione Cenerale

Steutturs competente Cenir Aftiuts Firmatie

Resporsabile .0 Dett.ssr Atarting Dohelis

Roap bile del I'roced! 0/ Procedura. Sig.m Adnana Virss

Responsablle delf*Istruttoria, S oo 13 Adrans Veres

® el +390303785205 .

® cmail seprtcra fornazines byl beeose g

Rer. 5 def 03 _10_22 Incarice docenti esterni vtod_CAF _0728_o6




