
 
 

Oggetto:  AA 2014/2015 - contratti di insegnamento a titolo oneroso e gratuito  

  Facoltà Farmacia e Medicina/Medicina e Odontoiatria 

 

Il sottoscritto, vincitore del contratto d’insegnamento universitario per quantoin oggetto comunica, 

ai fini della pubblicazione telematica, i seguenti dati obbligatori già previsti dall’art. 4 dei bandidi 

riferimento: 

 

 Periodo di rapporto: A.A. 2014-2015 

 Cognome  DI LORENZO  Nome  CHERUBINO 

 titoli di studio conseguiti LAUREA IN MEDICINA E CHIRURGIA, 

SPECIALIZZAZIONE IN NEUROLOGIA, DOTTORATO DI RICERCA IN 

NEUROSCIENZE. 

 eventuale altro incarico all’atto di presentazione dell’istanza________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 esperienze professionali attinenti a quanto oggetto di bando: PREGRESSA DOCENZA SSD 

MED26  

____________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

 modulo CORSO INTERDISCIPLINARE III del corso di Laurea in SCIENZE DELLE 

PROFESSIONI SANITARIE E TECNICHE DIAGNOSTICHE sede LATINA 


