
 

 

MODULO B 
 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 
(art. 47 del D.P.R. n. 445/2000) 
 
 
Il/La sottoscritto/a 
 
COGNOME_____________________________________________________________________ 
 
NOME_________________________________________ N. MATRICOLA___________________ 
 
NATO/A A_____________________    PROV. _________              IL_______________________ 
 
 
consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è punito ai 
sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia,  

 
DICHIARA: 

 
di aver prestato servizio, a tempo determinato e/o indeterminato presso i seguenti Atenei pubblici 
(indicare il periodo e l’Università presso cui si è svolto il servizio): 

 
 

DAL____________AL__________PRESSO___________________________________________ 
 
DAL____________AL__________PRESSO___________________________________________ 
 
DAL____________AL__________PRESSO___________________________________________ 
 
DAL____________AL__________PRESSO___________________________________________ 
 
DAL____________AL__________PRESSO___________________________________________ 
 
 
 

Dichiaro inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui al D. Leg.vo 30.6.2003, n. 196 che i dati personali sensibili e giudiziari 
sono trattati dall’Università degli Studi di Genova ai sensi dei Regolamenti in materia di cui al D.R. 198 dell' 11.7.2001 e n. 165 del 
12.4.2006.  

 

 
 
Luogo e data ____________ _______________ Il dichiarante_____________________________ 
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