
AL MAGNIFICO RETTORE
DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DELL’AQUILA
 

Anno Accademico 2021/2022

DOMANDA DI ISCRIZIONE AL MODULO BASE SOFT-SKILLS 
  

I l / la  sot toscr i t to /a

                                                                                                                                                                                                 
Cognome                                                                                                                                        
Nome 

Data  d i  nasc i ta Comune  d i  nasc i ta                                        P rovinc ia  o  
S ta to  d i  nasc i ta

Comune  d i   
res idenza                                                                                                                   
P rovinc ia                                   
CAP

     Via /p iazza  Cel lu la re

                 Codice  F isca le  Corso  d i  s tud i                       Anno

CHIEDE  

d i  essere  ammessa /o  a  par tec ipare  a l  modulo  BASE d i  sof t - sk i l l s  3CFU (30ore)  che  s i  t e r rà  ne l  per iodo  
Novembre  2021-  Febbra io  2022

A ta l  f ine ,  va lendos i  de l le  d i spos iz ion i  d i  cu i  a l l ’a r t .  46  de l  D .P.R.  28  d icembre  2000,  n .445  e  consapevole  
che  ch i  d ich ia re rà  i l  fa l so  vedrà  decadere  i  benef ic i  o t tenut i  e  incor re rà  ne l le  sanz ioni  pena l i  p rev is te  per  le  
fa l se  d ich ia raz ioni  dag l i  a r t t .  75  e  76 ,  de l  D.P.R.  c i ta to ,

DICHIARA SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’

 d i  essere  i sc r i t to ,  per  l ’AA 2020/2021 a l  ……..anno  –  Laurea………………del  corso  d i  s tud i  
…………………………/Dot tora to  in .

   d i  aver  consegui to  ….CFU to ta l i    con  una  media  d i…. . /30
  

 
d i  essere  a  conoscenza  de l le  norme e  de i  t e rmin i  p rev is t i  da l l ’avviso

 d i  essere  a  conoscenza  che  ne l  caso  s ia  accer ta ta  la  non  ver id ic i tà  d i  quanto  d ich ia ra to ,  fe rmo res tando  le  
responsabi l i t à  pena l i  in  caso  d i  d ich ia raz ioni  fa l se ,  compor te rà  l ’au tomat ica  esc lus ione  da l la  g radua tor ia  e  la  
conseguente  imposs ib i l i t à  d i  i sc r ivers i

RECAPITO  CUI  INDIRIZZARE  COMUNICAZIONI:

E -mai l  i s t i tuz iona le

Data, __________________________

(Ai sensi  del l ’ar t .  39 del  D.P.R.  n .  445/2000 non è  più r ichiesta  l ’autent ica  del la  f i rma)

________________________________________
                                                                                    (Firma per  es teso  

de l l ’ in teressa to )
 


