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ALLEGATO B 
 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE E DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA 

DI ATTO DI NOTORIETÀ 

(Resa ai sensi degli articoli 46 e 47 del D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000) 
 

 
Io sottoscritta/o, consapevole che le dichiarazioni mendaci, in applicazione degli articoli 75 e 76 del D.P.R. 
445/2000, sono punite con specifiche sanzioni penali e con la perdita dei benefici eventualmente conseguiti, 
dichiaro che i dati riguardanti la mia persona sono i seguenti: 
 
COGNOME ________________________________ NOME ______________________________________ 
 
NATA/O A __________________________ PROV _________________ (____) IL ____________________ 
 
ATTUALMENTE RESIDENTE A _______________________________ PROV _________________ (____) 
 
INDIRIZZO __________________________________________ N. ______ C.A.P ____________________ 
 
TELEFONO ______________ CELL. ________________ INDIRIZZO E-MAIL _______________________ 

CODICE FISCALE _______________________________________________________________________ 
 

DICHIARO 
 

a) di essere in possesso dei seguenti titoli culturali e professionali: 
 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 
b) di aver presentato le seguenti pubblicazioni: 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

 
c) che le pubblicazioni presentate sono già state pubblicate e, conseguentemente, sono già stati 

adempiuti gli obblighi di legge; 
 

d) che le pubblicazioni presentate in formato .pdf corrispondono all’originale. 
 

Luogo e Data _______________________   Firma ____________________________ 

Dichiaro infine di aver preso visione dell’informativa disponibile all’url: https://www.unipd.it/privacy in relazione al 
trattamento dei dati personali da parte dell’Università degli Studi di Padova, ai sensi dell’art. 13 del Regolamento UE 
2016/679. 

 

Luogo e Data _______________________   Firma _____________________________ 


