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ALLEGATO G)
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI, DELL’ATTO DI

NOTORIETA’ DI CONFORMITA’ ALL’ORIGINALE DI COPIA
(Art. 19,46 e 47 del D.P.R. 28.12.2000, n.445)

I1/La sottoscritto/a

COGNOME

NOME Maschio/Femmina
CITTA’

LUOGO PROVINCIA

DI NASCITA NAZIONE

DATA (giorno/mese/anno)

DI NASCITA

CITTADINANZA

RESIDENZA CITTA’
PROVINCIA (sein
Italia)
NAZIONE (se diverso
dall’Italia)
Via e numero civico
CODICE POSTALE
CITTA’
PROVINCIA

INDIRIZZO PER | Via e numero civico

B O | CODICE POSTALE

E

NUMERO TELEFONICO (INCLUSO

IL CODICE INTERNAZIONALE)

INDIRIZZO E-MAIL

TITOLI (Specificare Diploma di Laurea)

In riferimento alla domanda di partecipazione al concorso pubblico di dottorato di ricerca, sulla
base dei documenti scientifici e accademici, in
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Curriculum (se applicabile)

consapevole di quanto previsto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000, in merito alle conseguenze penali
di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi

DICHIARA

che le copie dei documenti e pubblicazioni tradotti qui di seguito elencati ed allegati a
codesta dichiarazione, sono conformi agli originali:

Data

Firma del candidato

N.B.: La firma dovra essere corredata dalla fotocopia di un valido documento di riconoscimento.



