. . Allegato 1
Ministero della Sanita

Dipartimento delle professioni sanitarie delle risorse umane e tecnologiche
in sanitae dell’ assistenza sanitaria di competenza statale
Ufficio Il

Domanda di riconoscimento di un titolo abilitante I’esercizio di una professione sanitaria
acquisito o riconosciuto in un Paese dell’Unione Europea da cittadini stranieri, non

comunitari.
Il/1a sottoscritto/a
1. Cognome
2. Nome
3. Cittadinanza 4. Datadi nascita
Luogo di nascita 5. 6.
Paese Localita

in possesso di regolare permesso di soggiorno o Carta di soggiorno
7. Rilasciato dallaquestura di

8. Datadi rilascio 9. Datadi finevadidita

10. Indirizzo dichiarato

richiede il riconoscimento del proprio titolo professionale al fine di esercitare

11. laprofessione o arte sanitaria di

12. nellaprovinciadi

A tal fine allega la seguente documentazione (barrarelavoce cheinteressa)

a) Copiaautenticata (1) del Permesso di soggiorno o della Cartadi soggiorno
b) Copiaautenticata (1) de titolo di studio specifico per I’ attivitarichiesta

c) Copia autenticata (1) del titolo di abilitazione specifico per I’ attivitarichiesta, qualora previsto
dal Paese extracomunitario ove € stato conseguito il titolo o dal Paese dell’ UE di provenienza

d) Attestazione del Paese dell’ UE provenienza dal quale risulti che non esistono impedimenti di
tipo professionale 0 penale all’ esercizio della professione che si intende esercitare (2)

Qx Ox Ox Ox Qx

€) Copiaddl’eventuaeiscrizioneal’ Albo professionale del Paese UE di provenienza

Data Firma

Note ed avvertenze generali

(1) Inltalial’ autenticazione delle copie dei titoli puo essere effettuata presso i notai ei Comuni.

(2) Il documento deve essere prodotto con data non anteriore atre mesi rispetto aquelladi presentazione della domanda.

Tutti i documenti redatti in lingua straniera devono essere accompagnati da una traduzione in italiano certificata conforme a testo originae
dall’ Autoritadiplomatica o consolareitaliana presso il Paesein cui il documento é stato rilasciato, ovvero daun traduttore ufficiale.




