
ALLEGATO 1 

Al Centro Integrato di Ateneo (C.I.A.) 

Università degli Studi della Tuscia 

Via Santa Maria in Gradi n.4 - 01100 VITERBO 

 

Il sottoscritto (cognome e nome) _____________________________________________________ 

nato a______________________________(prov._____ ) 
il____________________________________ 

C.F.: __________________________  residente a __________________________ (prov.__)  

via ______________________________________________cap. ______, 

recapito eletto agli effetti del concorso:  

città___________________________________________________________________ 

(prov.________ ), via ________________________________________________cap. 
_____________ 

tel. n. _______________________ 

Email______________________________________pec________________________________
__________ 

 

CHIEDE 

 

di essere ammesso al concorso, per titoli e colloquio, per l’attribuzione di n.1 borsa di studio post-
lauream per attività di ricerca della durata di …… mesi, dell'importo di € ………….. omnicomprensivi, sulla 
seguente tematica: “………………………………………………………..”, sotto il coordinamento della Prof.ssa 
…………………………………, come responsabile della ricerca. 

 

Dichiara sotto la propria responsabilità: 

 di avere conseguito la laurea in ________________________________ con votazione ____________in 
data_____________ presso l'Università _____________________________________________; 

 di non avere un grado di parentela o di affinità, fino al quarto grado compreso, con un professore 
appartenente alla Struttura che delibera il conferimento ovvero con il Rettore, il Direttore Generale o un 
componente del Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo; 

 di non avere un rapporto di lavoro subordinato, di tipo continuativo e retribuito, a tempo indeterminato 
o determinato, durante il periodo di godimento della borsa di studio; 

 di non essere dipendente di ruolo di alcun ente pubblico o privato e se dipendente pubblico di impegnarsi 
a collocarsi in aspettativa per motivi di studio senza assegni;  

 di non usufruire di assegni di ricerca o borse di studio a qualsiasi titolo conferite, ad eccezione di quelle 
concesse da istituzioni nazionali o straniere, utili ad integrare, con soggiorni all’estero, l’attività di ricerca 
della borsa. 



 di impegnarsi a chiedere, in caso di svolgimento di attività retribuita esterne o interna durante il periodo 
di godimento della borsa, occasionale e di breve durata, l’autorizzazione al Consiglio del Dipartimento, 
che ne valuterà la compatibilità con l'attività oggetto della borsa, l’assenza di conflitto d'interessi e di 
pregiudizio all'Ateneo. 

 di impegnarsi a comunicare tempestivamente ogni eventuale cambiamento della propria residenza o del 
recapito indicato nella domanda di ammissione. 

 

Si allega alla domanda: 

a. fotocopia del documento di identità debitamente firmata; 

b. dichiarazione resa ai sensi dell’art. 46 DPR 445/00 comprovante il possesso del titolo di Laurea con 
l’indicazione del voto finale di laurea 

c. dichiarazione di equipollenza del titolo di studio conseguito all'estero alla laurea italiana, in base agli 
accordi internazionali di cui  all’art. 332 del  T.U. approvato dal R.D. 31 agosto 1933, n. 1592 ovvero titolo 
accademico e certificato delle discipline incluse nel curriculum universitario, in originale, accompagnato 
dalla traduzione ufficiale e da dichiarazione di valore, rilasciata dalla Rappresentanza Diplomatica o 
Consolare italiana nel Paese al cui ordinamento universitario il titolo fa riferimento; 

d. dichiarazione resa ai sensi dell’art. 46 DPR 445/00 comprovante il possesso di altri titoli che si ritengono 
utili per il giudizio della Commissione e dichiarazione di conformità all'originale resa ai sensi dell’art. 47 
DPR 445/00. 

e. curriculum vitae in formato europeo; 

 
 

Data_________________    Firma ________________________ 

 

Ai fini del trattamento dei dati e della privacy 

Dichiaro di essere stato/a informato/a, ai sensi del D.lgs 196/2003 e del Regolamento (UE) 2016/679 comunemente noto come 
“Regolamento Generale sulla Protezione dei Dati” (GDPR), che i dati raccolti con il presente documento saranno trattati in modo 
lecito e secondo correttezza e trasparenza per le finalità connesse all’espletamento del servizio in oggetto. 

I dati,il cui conferimento è obbligatorio al fine di adempiere alle formalità imposte dalla legge, saranno conservati, per il tempo 
strettamente necessario, in archivi elettronici e/o cartacei e saranno adottate tutte le misure di sicurezza idonee a salvaguardare i 
medesimi da rischi di dispersione e di accesso non autorizzato da parte di terzi. 

Il titolare dei dati è l’Università degli Studi della Tuscia, con sede in via S. Maria in Gradi, n. 4 c.a.p. 01100. 

L’incaricato alla raccolta e al trattamento è la Segreteria Amministrativo-contabile del C.I.A. 

  
 
Data, ___/___/___      Firma ___________________ 

 
 

 

 

 

 

 

https://maps.google.com/?q=via+S.+Maria+in+Gradi,+n.+4+c.a.p.+01100&entry=gmail&source=g


DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

(ART. 46 D.P.R 28/12/2000, n. 445) 

 

Io sottoscritt__- 

__________________________________________________________________ 

nat__ a _____________________________________________ il ___/___/______ e residente a 

______________________________________________________________________________

_ 

 in Via ___________________________________________________________________ n. 

__________ C.A.P __________________  

DICHIARA 

sotto la propria responsabilità, consapevole che, in caso di dichiarazioni false o mendaci, 

incorrerà nelle sanzioni penali richiamate dall’art.76 del D.P.R. del 28/12/2000 n°. 445 e decadrà 

immediatamente dalla eventuale attribuzione della borsa di studio: 

 di avere conseguito la Laurea in: 

________________________________________________________________________ 

in data ________________,  

con la votazione finale_______________________________________________________ 

 

Data_________________    Firma ________________________ 

          (firma) 

 

  



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE 

(ART. 46 D.P.R 28/12/2000, n. 445) 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA' 

(ART. 47 D.P.R 28/12/2000, n. 445) 

 

Io sottoscritt__- ________________________________ 

nat__ a _______________________ il ___/___/______ e residente a 
__________________________ 

 in Via ______________________________________________n. _______ C.A.P 
__________________  

DICHIARA 

sotto la propria responsabilità, consapevole che, in caso di dichiarazioni false o mendaci, 
incorrerà nelle sanzioni penali richiamate dall’Art.76 del D.P.R. del 28/12/2000 n°. 445 e decadrà 
immediatamente dall’eventuale conferimento della Borsa di studio, di essere in possesso dei 
seguenti ulteriori titoli professionali e/o di studio (es. dottorato, master, borse di studio, assegni 
di ricerca, specializzazioni, albi, pubblicazioni ecc.): 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________ 

 

Inoltre, valendomi delle disposizioni di cui all’art.47 del D.P.R. del 28/12/2000 n. 445 e 
consapevole delle pene stabilite negli art.483, 495, e 496 del codice penale per le false 
attestazioni e per le mendaci dichiarazioni 

DICHIARA 

che le copie dei titoli sopra elencati e allegati alla presente domanda sono conformi agli originali. 

Letto, confermato e sottoscritto.  

 

Data_________________    Firma ________________________ 

 


