
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE
(art. 46 T.U. – D.P.R. n. 445 del 28/12/2000)

Il/La sottoscritto/a _________________________________________________________________

nato/a a _______________________________________________ il________________________

residente in _____________________________________________________________________

consapevole che, in caso di dichiarazioni mendaci, il DPR 445/2000 prevede sanzioni penali e decadenza
dai benefici (artt. 76 e 75) e informato/a che i dati forniti saranno utilizzati  ai sensi del D.Lgs 196/2003.

DICHIARA

(barrare l’opzione corretta)
 �  di essere iscritto, in attesa di conseguimento (entro la data riportata sul bando)
�    di aver superato
presso (nome Università) _________________________________________________________________ 

la prova finale (n._________ crediti) nel giorno_____________________con punti ______ / ______.

Conseguendo il titolo di studio: 

(barrare l’opzione corretta)
�  L. VECCHIO ORDINAMENTO
�  L.MAGISTRALE/SPECIALISTICA
�  L.MAGISTRALE A CICLO UNICO
in (indicare denominazione del corso di laurea) ________________________________________________

classe (indicare la classe di laurea) ____________________________________________________

DICHIARA INOLTRE

che per il conseguimento del suddetto titolo ha superato i seguenti esami e/o le seguenti attività formative
utili per il corso adito, riportando le votazioni e gli eventuali crediti indicate a fianco di ciascuno ed espresse
in trentesimi:

ATTIVITA' FORMATIVE SUPERATE NEL CORSO DI STUDIO: 
 
ESAME                                                                                                      VOTO             DATA                 CFU

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____



ESAME                                                                                                      VOTO             DATA                 CFU

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

____________________________________________                ____            ________         ____

 Luogo e data _____________________

                                                                                                                            Il Dichiarante
                                                                                                             (Firma autografa)         
                                                                                                                                            
                                                                                   ______________________________________________


	Il Dichiarante

