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Modulo A

MODULO DI CONSEGNA DISPOSITIVO MAGNETICO (ESPERTO)
Il/la sottoscritto/a________________________________________________________

Nato/a a_____________________________________________________ il _________

Vista la nomina di Esperto del Laboratorio _____________________________________________

R I C E V E
in data odierna dal Responsabile della Funzionalità del Centro una copia del dispositivo magnetico per l’accesso ai locali della Struttura
E
si impegna a non cedere tale dispositivo a terzi, a custodirlo con la massima diligenza e ad utilizzarlo con la massima responsabilità.

Si impegna altresì alla restituzione del dispositivo quando sarà decaduto dalla suddetta nomina.

Data _____________________

  Il ricevente
_________________________
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Dispositivo restituito il ______________
Il Responsabile della Funzionalità del Centro
_____________________________________
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