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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE 
 

ASSEGNAZIONE DI N. QUATTRO (4) PREMI PER MIGLIORE TESI DI LAUREA IN TECNICHE DI 

LABORATORIO BIOMEDICO DISCUSSE PER L’ANNO ACCADEMICO DI RIFERIMENTO 2021/2022 

NEI VARI ATENEI DI ROMA 

 

 
 Spett.le      

 Ordine TSRM-PSTRP di Roma e provincia 

 CDA 

 Tecnici di Laboratorio Biomedico 

 cda.tslb@tsrmpstrproma.it  

 

(da compilare in stampatello) 

 

_l_ sottoscritt_  

(nome)____________________________(cognome)____________________________________________ 

CHIEDE 

di essere ammesso/a al concorso indicato nel titolo.  A tal fine, ai sensi e per gli effetti degli articoli 46 e 47 del D.P.R.n. 

445/2000, consapevole delle responsabilità e delle conseguenze civili e penali previste dagli articoli 75 e 76 del richiamato 

Decreto in caso di dichiarazioni mendaci e/o formazione od uso di atti falsi 

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ QUANTO SEGUE 

 di essere nato il__________________ a___________________________ (Provincia di_____)  

Nazione ________________________________ 

 di essere residente 

in______________________________________________via________________________________________

________ 

 n.______prov._______c.a.p._____________tel. ______________________ 

cell._______________________________ 

 e - mail 

__________________________________________________________________________________________ 

 di essersi immatricolato in data: 

_________________________________________________________________________________________ 

di aver conseguito il titolo di laurea triennale, presso la Facoltà di 

_________________________________________________________________________________________ 

dell’Ateneo di _______________________ in data _______________ con il voto 

__________________________________________; 
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Dal 

titolo_____________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________ 

(relatore Prof._______________________________________________________________________);  

 di autorizzare la pubblicazione dell’elaborato nel sito della CDA, in caso di miglior tesi 

 di accettare integralmente le condizioni per l’assegnazione del Premio, descritte nel Bando, 

 di prestare il consenso al trattamento dei propri dati personali ai sensi del Regolamento UE 2016/679, nonché ai 

sensi del D. Lgs. n. 196/2003 come modificato dal D. Lgs. n. 101/2018, per le finalità connesse al presente Bando. 

 di essere regolarmente iscritto all’albo professionale dell’ordine TSRM-PSTRP di Roma e Provincia ed in regola 

con la quota di iscrizione 

Si allega la seguente documentazione: 

 copia del certificato di laurea in carta semplice o autocertificazione attestante la laurea conseguita, con 

l'indicazione della votazione finale; 

 file della tesi completa (in lingua italiana) (file .pdf); 

 una sintesi della tesi di laurea (abstract) non superiore ad 1 pagina, redatta in lingua italiana (file .pdf); 

 copia del documento di identità in corso di validità. 

 

 

 

 Luogo e data _______________________________ Firma leggibile_________________________________________ 

 


