
A.P.S.S. – Servizio Acquisizione e Gestione Personale Convenzionato
Via Degasperi, 79

38123 TRENTO
PEC: apss@pec.apss.tn.it

e.p.c. Servizio di Internal Audit e Gestione Fiscale

SCHEDA ANAGRAFICA

MATRICOLA Comunicazione:
variazione dati già presenti

a decorrere dal 

QUALIFICA                                        nuova iscrizione
Medico di assistenza primaria a ciclo di scelta
Medico di assistenza primaria ad attività oraria
Medico di ruolo unico di assistenza primaria

Medico di assistenza negli istituti penitenziari
Pediatra libera scelta
Specialista ambulatoriale, Medico Veterinario o di altre professionalità sanitarie

 

COGNOME 

NOME 

DATA NASCITA                       SESSO   M  F  

LUOGO NASCITA      PROV.  

CODICE FISCALE 

RESIDENZA    PROV. 

VIA   NR. 

CAP    CELLULARE 

PEC 

PEC Obbligatoria ex L. 2/2009. 

EMAIL 

DOMICILIO    PROV. 

VIA  NR.  CAP  
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TITOLI DI STUDIO – ISCRIZIONE ALL’ORDINE

Data di Laurea  Conseguita presso l’Università di 

Specializzazione in 

Data di Specializzazione  Conseguita presso 

Iscrizione all’Ordine dei  

nella Provincia/Regione di 

Con matricola nr.   A decorrere dal 

CODICE ENPAM / ENPAP / ENPAV 

PARTITA I.V.A. 

MODALITÀ DI PAGAMENTO: INSERIRE GLI ESTREMI DEL CONTO CORRENTE BANCARIO

     

   PAESE     CIN IBAN        CIN           ABI     CAB              CONTO CORRENTE

IBAN

Banca 

Filiale 

Data _______________________________________
Il Dichiarante (Firma per esteso)

Informativa ai sensi del Regolamento UE 2016/679. I dati sopra riportati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del 
procedimento per il quale sono richiesti e verranno trattati dall’amministrazione, anche con strumenti informatici, nella misura 
necessaria al raggiungimento dei fini istituzionali. L’interessato può richiedere in qualsiasi momento l’accesso ai propri dati 
personali e ottenere copia degli stessi, la loro rettifica o integrazione, ove li ritenga inesatti o incompleti. Qualora ricorrano i 
presupposti normativi, l’interessato può inoltre opporsi al trattamento dei dati, richiederne la cancellazione o esercitare il diritto
di limitazione. L’interessato ha altresì diritto di presentare reclamo all’Autorità Garante per la protezione dei dati personali in 
caso di trattamento illecito.
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