
Scheda del Dottore __________________________  __________________________________________ 
       CCCOOOGGGNNNOOOMMM EEE      NNNOOOMMMEEE 
 

Data di nascita ____ / ____ /____ Luogo di nascita: ____________________________________     _____ 

 

 Celibe/Nubile   Coniugato/a    Altro ____________________________________ 

 

 

Domicilio (can 102 § 1):  

 

Città: ___________________________ Provincia: _____ c.a.p. _________ 

     

Indirizzo: _________________________________________ civico _________ 

 

Parrocchia di appartenenza: _____________________________________________ 

 

Parrocchia frequentata: _________________________________________________ 

 

 

Sede Studio: 

 

Città: ___________________________ Provincia: _____ c.a.p. _________ 

 

Indirizzo: _________________________________________ civico _________ 

 

Indirizzo e-mail: ___________________________________ pec: ___________________________________ 

 

Telefono Cellulare: _________________________________ 

 

Telefono Ufficio: ______________________________ Fax. ______________________________ 

 

P. IVA                                               

 

IBAN I T                                                                                                                                

 

Titoli: 

 

Laurea in :  ___________________________________________________ 

 

Specializzazione:  ___________________________________________________ 

 

In allegato Curriculum Vitae per la valutazione degli altri titoli.  
 
 
 
consapevole che Le dichiarazioni mendaci, la falsità negli atti e l’uso di atti falsi nei casi previsti dalla legge sono puniti ai sensi del codice 
penale e delle vigenti leggi  in materia, nonché dal Codice di Diritto Canonico, mi sottoscrivo 
 
________________ , ________________ 
 
 

__________________________________________ 

 
_______________________________________________________________________________________________________________________ 

L’Ente garantisce che il trattamento dei dati personali (ed eventualmente anche di quelli sensibili, ex art.22 della Legge 675/1996 e succ. mod. e integr.) forniti, ovvero acquisiti 
nell’ambito della propria attività, si svolgerà sempre nel rispetto dei diritti, delle libertà fondamentali, nonché della dignità delle persone fisiche, con 
particolare riferimento alla riservatezza e alla identità personale, anche quando si tratti di comunicazioni e di invio (anche all’estero) dei dati stessi, nei 
limiti e per gli scopi previsti dalla Legge. Ai sensi della Legge 675/1996, e succ. mod. e integr., tutti i dati sono raccolti e registrati in modo lecito e 
secondo correttezza, ai fini dell’Iscrizione all’Albo dei Periti di questo Tribunale Ecclesiastico Interdiocesano Salernitano, e sono trattati anche con 
l’ausilio di sistemi informatici e di apposite banche dati in termini non incompatibili con tali scopi.  
E’ cura dell’Ente far accedere a tali trattamenti solo personale competente a ciò abilitato, nonché utilizzare dati esatti ed aggiornati, pertinenti, completi e 
non eccedenti rispetto alle finalità per le quali sono raccolti o successivamente trattati.  
Titolare del trattamento dei dati è il Tribunale Ecclesiastico Interdiocesano Salernitano, con sede Legale in Salerno, via  Roberto il Guiscardo n.2, C.F.  
95161060652.    


