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DIREZIONE GENERALE WS W WNWASETRITO

DIRETTORE GENERALE: Dott. Maurizio Di Giosia
Tel. 0861/420204 - Fax. 0861/241213

Email; direzione.generale/@aslieramo.it

Allegato 1 al Verbale di Verifica Agenas

DICHIARAZIONE RESPONSABILE SCIENTIFICO

Il sottoscritto Dr. Beniamino Procaccini, nato a _Civitella del Tronto (TE)_ il 22/11/1952,
residente a _Teramo, via Francesco Crucioli 124, in qualita di Responsabile Scientifico

dell'evento ecm n. edizione dal titclo MEMO 2024 (NURSE) - 31* Corso Avanzato
di Monitoraggio Emodinamico

ATTESTA

- che i contenuti dell'evento formativo sono attuali/aggiornati, equilibrati, basati sull'evidenza
scientifica e coerenti con le professioni sanitarie a cui l'evento é rivolto;

- che i contenuti dell'evento formativo sono coerenti con gli obiettivi formativi dell'evento;
che i contenuti dell'evento fanno riferimento alle conoscenze derivate dalle evidenze scientifiche
disponibili nell'ambito biomedico e per quanto riguarda le pratiche e medicine non convenzionali
(fitoterapia, medicina omeopatica, omotossicologia, agopuntura, medicina tradizionale cinese,
medicina ayurvedica e medicina antroposofica e quelle inserite nei LEA regionali) nel pregramma
sono presenti contenuti tecnico-scientifici basati su prove di efficacia e medicine basate su evidenze

scientifiche;

- cheicurricula dei docenti sono appropriati rispetto agli obiettivi e i contenuti dell’evento,

Luogo e data ___19/03/2024

Il Responsabile Scientifico

—_—
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Dichiarazione
{sostitutiva di certificazioni e atti di notorieta, ex artt. 46 e 47 del D.P.R. 28.12,2000, n. 445 e ss.mmm.ii.)

relativa

allo svolgimento di incarichi o alla titolarita di cariche in enti di diritto privato
regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione o allo svolgimento di attivita

professionali
ai sensi degli articoli 15, comma 1, lett. C) e 41 comma 3 del D.igs. n. 33/2013

Il SOMOSCritto ...DF. Beniaming PrOCACEIN . .. ereareaisserssssrsssssssssssssassessisssssmssmsmessssmsmmsnenees NALQ @ Civitella
R e | | RS LR L KRR IS ay ACE R il .22/11/1952.......ccirsresmaniesiessesmrssssssnsenenns, CONSApEvole
delle responsabilitad civili, amministrative e penali, relative a dichiarazioni false o mendaci, ai sensi dellart.

76 del D.P.R. n. 445/2000,
dichiara

sotto la propria personale responsabilita, ai sensi dellart. 15, comma 1, lett. C) del D.Igs. n. 33/2013:
1 X di non svolgere incarichi e di non essere titolare di cariche in Enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla Pubblica Amministrazione;
ovvero
1 di avere in essere i seguenti incarichi o la titolarita di cariche in enti di diritto privato regolati o
finanziati dalla pubblica amministrazione:

Soggeuo Conferente i Tipologlai mcarico _D'a-iar conferlmento Data cessazione
inoltre dichiara
7 di non svolgere attivita professionali
ovvero
QAi svolgere le seguenti attivita professionali:
.Direttore Scientifico Corso Memo edizione

Il sottoscritto dichiara, inoltre, di essere informato, ai sensi e per gl effettt di cul all'art. 13 del D.gs. n. 196/2003 e nel rispetto
delle norme in materia di privacy “Tutela delle persone in relazione al trattamento del dati” al sensl del GOPR-Regolamento
UE 679/2016, che i datl personall raccolti saranno trattati, anche con strumenti informatici, asclusivamente nell'ambito del
procedimento per il quale la dichiarazione & resa; di essere altresi informato che, ai sensi dell®art. 15 del DAgs. n. 33/2013 e
deltart. 53 del D.gs. n. 165/2001, la presente dichiarazione sard pubblicata sul sito web dell'amministrazione nell’apposita

sazione di Amministrazione Trasparente,

Circ.ne Ragusa 1, 64100 Teramo — Tel. 0861 420256 - 420301; Fax 0861 420229; C.f. 00115590671
PEC. formagone@pec adteramo.it / €-mail: igrmazicngosialta@asiterame

Sitn veels: www.asiteramo. it

Data __ 15.03.2024 Il Dichiarante
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DIRETTORE GENERALE: Dott. Maurizio Di Giosia
Tel. 0861/420204 - Fax. 0861/241213

Email: direzione generale@asiteramo it

Al sensi defl'ort, 76, comma 4, dellAccordo Stoto-Regeons def 2 febbrovo 2017, | docent, moderctor, relatori, formarton, tutor seno
tenuti 0 sottoscrivere una dichiorazione ovente ad oggetio lesistenzo di ropporti con soggeth portatori di interess! commercioll in
ambito sanitaric, intrattenuti ne! due anni precedent sifevento, o lMinsussistenza di toll ropport. Lo dichiarazione deve essere
consegnoto of provider, i quale provvede a conservario e o renderia dsponibile presso lo sede legale per almenc S anni.

Il sottoscritto Dr. Beniamino Procaccini nato a _Civitella del Tronto (TE) il ___22/11/1952 e
residente a __Teramo viale F. Crucioli 124_, CF. PRCBMNS52522C7810_

in qualita di:

[C] X Responsabile Scientifico
] XDpocente

[C] X Relatore

] Tutor

[] Moderatore

dell’'evento dal titolo:

MEMO (NURSE) 2024 - 31° CORSO AVANZATO DI MONITORAGGIO EMODINAMICO

che si terra il _28-29 maggio 2024, presso _aula convegni Il lotto Ospedale di Teramo

ai sensi dell’art. 76, comma 4 dell’Accordo Stato/Regioni del 2 febbraio 2017 e del paragrafo 4.5.
del Manuale nazionale di accreditamento per I'erogazione di eventi ECM

DICHIARA

g/ che negli ultimi due anni ha avuto i seguenti rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali
in ambito sanitario (indicare I'Aziendo con lo quole sono intercorsi eventuali rapporti):

« Corso Memo 2023 presso codesta ASL R X Lol

- s

O che negli ultimi due anni non ha avuto rapporti con soggetti portatori di interessi commerciali in

ambito sanitario,
firma

Data: _19.03.2024
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