
 

                           Istanza di inserimento nell’Albo docenti del Corso di Formazione in 

                               “Il lavoro che cambia: riflessi sulla salute e sicurezza sul 

                                lavoro” presso il Dipartimento di Scienze Giuridiche 

dell’Università di Roma “La Sapienza” 

 

(Bando rep. n. 27/2025 del 3/2/2025  prot. n.170/2025) 

 

                                                                               Alla Segreteria del Corso di Formazione in 
                                                                        “Il lavoro che cambia: riflessi sulla salute e 
                                                                        sicurezza sul lavoro” 
                                                                        Dipartimento di Scienze Giuridiche 

                                                                         Umberto.izzo@uniroma1.it 
                                                                                                    
 
 
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________ 
 
nato/a a ____________________________________________ il _________________________ 
 
cittadinanza ____________________________________________________________________ 
 
residente in ____________________________________________________________________ 
 
via/viale/piazza _________________________________________________________________ 
 
c.a.p. _________________________________________________________________________ 
 
codice fiscale ___________________________________________________________________ 
 
partita IVA (solo se si tratta di incarico professionale) ____________________________________ 
 
indirizzo fiscale (solo se diverso dalla residenza) ________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________ 
 
recapiti telefonici _______________________________________________________________ 
 
e-mail ________________________________________________________________________ 
 
titolo di studio __________________________________________________________________ 
 
professione e qualifica ____________________________________________________________ 
 
nome della Banca dove liquidare il compenso __________________________________________ 
 
codice IBAN ____________________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

di essere inserito nell’Albo docenti del Corso di Formazione in “Il lavoro che cambia: riflessi 
sulla salute e sicurezza sul lavoro” per le seguenti Aree Disciplinari (non più di due tra quelle 
indicate all’articolo 2 del bando): 
 

      ● GIUR/04-A – Diritto del lavoro 
 



tal fine: 
 

 dichiara di non aver riportato condanne penali né di avere procedimenti penali in corso e di non 
aver riportato condanne penali definitive; 

ovvero 

 dichiara di aver riportato condanne penali (indicare la condanna riportata con la data della 
sentenza dell’Autorità Giudiziaria che l’ha emessa); 

___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________ 

 dichiara di rinunciare, in favore del Corso , ad ogni diritto di utilizzazione economica delle lezioni 
tenute, nonché di eventuali contributi materiali personali forniti agli studenti, quali, a titolo 
esemplificativo e non esaustivo, il diritto di riproduzione, rappresentazione, registrazione e 
diffusione di tale attività didattica; 

 allega il curriculum della propria attività professionale e scientifica (in formato europeo e senza i 
dati sensibili ai fini della pubblicazione sul sito internet del Dipartimento di Scienze Giuridiche); 

 allega copia di un proprio documento di riconoscimento; 

 si impegna a comunicare l’aggiornamento dei dati personali nonché del curriculum 
professionale. 

 
 

In fede Firma 
 

_____________________________________ 


