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DOMANDA DI PARTECIPAZIONE ALLA PROCEDURA SELETTIVA
    INDETTA CON IL DECRETO RETTORALE DR. _____ del _____/_____/_____

Al Magnifico Rettore
dell’Università degli Studi di Roma 
“UnitelmaSapienza”
P.zza Sassari 4
00161 Roma

Il/la sottoscritto/a______________________________________________________________________
(Cognome e nome)

Nat___a__________________________________________ Prov.________________________________ il______________________________________________________________________________________
Cod. fiscale____________________________________________________________________________
Residente in___________________________________________________________________________
Via ___________________________________________ n. ______ c.a.p.__________________________
Chiede di partecipare alla procedura di valutazione compartiva indetta con decreto rettorale 
n. _____ del ____/____/_____
A tal fine dichiara:
□ di possedere, ai fini della partecipazione alla presente procedura, il seguente titolo di studio:
___________________________________________________________________________conseguito presso________________________________________________in data__________________________
□ di possedere, ai fini della valutazione preliminare, il/i seguente/i titolo/i di studio:
___________________________________________________________________________conseguito presso________________________________________________in data__________________________
□ di volere ricevere ogni comunicazione relativa alla procedura di valutazione comparativa all’indirizzo p.e.c dal quale è stata inviata la domanda di partecipazione.
Il sottoscritto allega alla presente domanda:
· curriculum vitae in formato europass aggiornato e redatto in forma di    autocertificazione ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n.445 del 28 dicembre 2000;
· copia di un documento di identità fronte retro in corso di validità.

Il/la sottoscritto/a esprime il proprio consenso affinché i dati personali forniti possano essere trattati nel rispetto delle norme vigenti secondo quanto indicato nell’art. 13 della presente procedura.
LUOGO E DATA: _______________________________________________________________________
Il/la dichiarante________________________________________________________________________
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