DOMANDA PER L’ASSEGNAZIONE DI UNA BORSA DI STUDIO PER LA PARTECIPAZIONE AL MASTER UNIVERSITARIO DI II LIVELLO IN DIREZIONE GENERALE DELLE AZIENDE SANITARIE a.a. 24/25 - rif. A/distra/24
Con la presente il sottoscritto

NOME                                                  COGNOME

Nato il                                           a                                         

CF                     

Residente a:

Preiscritto al corso di Master Universitario in Direzione Generale delle aziende sanitarie a.a. 2024/25 istituito dall’Università degli Studi di Torino - Dipartimento di Scienze della Sanità Pubbliche e Pediatriche e gestito dal Corep e in possesso del numero di pre-iscrizione: ________________________

Chiede

L’assegnazione di una borsa di studio di importo complessivo lordo pari a 2.000,00 euro sulla base del bando - rif. A/distra/24
(Allegare copia di un documento di identità in corso di validità)
In fede
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