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Carta intestata dipartimento


Al Direttore/Alla Direttrice del Dipartimento di ___________
S E D E 

Oggetto: Attestazione di positiva valutazione di cui all’art. 6, comma 7, della Legge n. 240/2010 ai fini della procedura per la formazione delle commissioni nazionali 2018-2020 per il conferimento dell’Abilitazione Scientifica Nazionale alle funzioni di professore di prima e seconda fascia
Caro Direttore/Cara Direttrice,
ai fini del rilascio dell'attestazione di cui all'oggetto, allego autocertificazione del soddisfacimento dei criteri di cui alla delibera ANVUR n. 132 del 13 settembre 2016.


Cordiali saluti, 
L’Aquila, _________________

 
______________________________


Firma 


