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(Allegato A – DOMANDA DI PARTECIPAZIONE) 
A Federsanità Anci Toscana
Viale della Giovine Italia, 17
50122 Firenze (FI)

OGGETTO: AVVISO PER LA FORMAZIONE DI LONG LIST PER INCARICHI DI RICERCA PER OSSERVATORIO SOCIALE REGIONALE DELLA TOSCANA

Il/Lasottoscritto/a________________________________________________________________ nato/a a______________________________________ (provincia di ________) il _____________ e residente in ___________________________ Via/Piazza/Viale __________________________ ____________________________________________ n _________ c.a.p _______________ Codice fiscale: ____________________________________ recapito telefonico _______________ Indirizzo mail ____________________________________________________________________
Chiede di partecipare all’Avviso per la formazione di long list per incarichi di ricerca per Osservatorio Sociale Regionale della Toscana.
Si allegano alla presente:
•	Curriculum vitae et studiorum formato Europass;
•	Informativa sul trattamento dei dati personali (Allegato B);
•	Documento di identità in corso di validità.


Data e luogo___________________________Firma per esteso____________________________
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