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UNIVERSITÀ  DEGLI  STUDI  DI  MESSINA

Allegato B - DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA

resa ai sensi e per gli effetti dell’art. 46 del D.P.R. n. 445/2000

(da allegare alla domanda secondo quanto previsto dall’art. 3 del bando)

_l_ sottoscritt_ dott. (cognome) ________________ (nome)___________________________ codice fiscale _______________________________ nat_ a ________________________ (provincia ___ ) il ________________ residente in _________________________________ (provincia ______ ) alla via _________________________________ n.______ (c.a.p.________),

consapevole che, ai sensi degli artt. 75 e 76 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, in caso di dichiarazioni mendaci, falsità negli atti o uso di atti falsi, incorrerà nelle sanzioni penali richiamate e decadrà immediatamente dalla eventuale attribuzione dell’assegno di ricerca

DICHIARA

· di possedere il titolo di studio in __________________________ ________________________________________ la cui durata legale è di anni _________, e di averlo conseguito in data ___________ presso l'Università ____________________________________________ con la votazione di _____________;

ovvero in alternativa

per coloro che hanno conseguito un titolo di studio all’estero già dichiarato equipollente al titolo di studio italiano con Decreto Ministeriale

· di possedere il titolo di studio in __________________________ ________________________________________ la cui durata legale è di anni _________, e di averlo conseguito in data ___________ presso l'Università ____________________________________________ con la votazione di _____________ riconosciuto equipollente al titolo di studio italiano dall’Università _________________________ con Decreto n. _________ del __________;

· di possedere il titolo di dottore di ricerca in ______________________________________, conseguito in data _________________ presso l’Università ________________________________ ciclo _________________;

· di possedere il grado di conoscenza della lingua straniera ___________ livello ________;

· di essere in possesso dei seguenti ulteriori titoli di studio e/o professionali utili ai fini del concorso:

1. _____________________________________________________________________________________________________________________________________________

2. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

3. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

5. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

6. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

7. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

8. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

9. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

10. ______________________________________________________________________________________________________________________________________________

Luogo e data __________

Firma leggibile del dichiarante

_________________________

Si allega fotocopia di un documento di riconoscimento in corso di validità.
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