
 

 

 
Domanda di ammissione al concorso per la Scuola di dottorato in 

Economia e Finanza dell’Amministrazione Pubblica 
 

Al Magnifico Rettore 
dell’Università Cattolica del Sacro Cuore 

      (Ufficio Dottorati di ricerca) 
Largo Gemelli 1 
20123 – MILANO (ITALIA) 

 

Il/La sottoscritto/a 
 
cognome  
  
nome  
  
codice fiscale (per chi lo possiede)  
  
data di nascita _____ / _____ / _________                      sesso M    F  
  
luogo di nascita (città e stato)  
  
DATI RESIDENZA  
  
via  n.  
    
città  c.a.p.  
    
prov.  stato  
    
DATI DOMICILIO (possibilmente in Italia)  
  
via  n.  
    
città  c.a.p.  
    
prov.    
    
telefono  cellulare  
    
e-mail  
 

C H I E D E 

di essere ammesso/a al concorso di ammissione alla Scuola di dottorato in  
 

ECONOMIA E FINANZA DELL’AMMINISTRAZIONE PUBBLICA  
 

   di essere cittadino/a  
  

   di aver conseguito / o di conseguire (depennare l’opzione che non interessa)  
 
in data  _____ / _____ / _________ 
  
la laurea magistrale in  
 
presso l’università di  
 
con il voto di    
 

   di essere in possesso di un titolo equipollente conseguito presso l’Università straniera di: 
 
 
  
in data  _____ / _____ / _________ 
    

   di essere in possesso di un titolo non ancora dichiarato equipollente ad una laurea 
magistrale 
  



conseguito presso l’Università di  
 
in data  _____ / _____ / _________ 
 

del quale chiede al Collegio dei Docenti di pronunciarsi sulla richiesta di equipollenza, ai soli  
fini dell’ammissione al Corso; 
 

   di conoscere la lingua inglese e (specificare la conoscenza di altre lingue): 
 

 
 

   di avere già in atto un rapporto di lavoro dipendente con Ente pubblico o privato: 
(da compilarsi esclusivamente solo per i candidati lavoratori subordinati) 
 

denominazione dell’ente terzo datore di lavoro città e provincia 
 
 

 

 
   di impegnarsi a comunicare tempestivamente ogni eventuale cambiamento della propria  

      residenza o del proprio domicilio; 
 

   di impegnarsi a frequentare a tempo pieno la Scuola di dottorato; 
 

   di avere / non avere (depennare l’opzione che non interessa) già usufruito in precedenza, 
      anche per un solo anno, di altra borsa di studio per la frequenza a corsi di dottorato di  
      ricerca; 
 

   di essere / non essere (depennare l’opzione che non interessa) titolare di assegno di 
ricerca di  
      cui all’art. 51, comma 6°, della legge 27/12/1997, n. 449 e successive modificazioni, per il  
      periodo di: 
 

_____ / _____ / _________ _____ / _____ / _________ 
 
presso l’università di  
 

   di aver preso visione della normativa prevista dal bando di concorso; 
 

   che ai sensi degli artt. 46 e 47 del d.p.r. n. 445/2000, sotto la personale responsabilità, che 
      quanto sopra affermato corrisponde a verità e si obbliga a comprovarlo mediante la 
presenta- 
      zione dei prescritti documenti nei termini e con le modalità stabilite nel bando o su richiesta 
      dell’Amministrazione. 
 
RISERVATO AI PORTATORI DI HANDICAP  
 

(si intendono “portatori di handicap” i soggetti riconosciuti tali a seguito di accertamenti 
effettuati dalle Commissioni mediche di cui all’art. 4 della legge n. 104/92) 
 

   dichiaro di essere portatore di handicap e di aver necessità dei seguenti ausili: 
 

 
 
Il/La sottoscritto/a allega alla presente domanda: 
 

   i documenti di cui all’art.5 del bando di concorso; 
 

  ricevuta del pagamento di euro 60,00 effettuato tramite bonifico bancario sul c.c. intestato 
     all’Università Cattolica del Sacro Cuore - BANCA INTESA INFRASTRUTTURE E 
     SVILUPPO     Via del Corso 226, 00186 Roma - IBAN: IT 95 B 03309 03200 211610000191 
     BIC/SWIFT: BCITIT44 indicando la causale: “Scuola di Dottorato in Economia e Finanza 
dell’Amministrazione Pubblica - Università Cattolica del Sacro Cuore”. 
 

Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso affinché i dati forniti possano essere trattati nel 
rispetto del decreto legislativo n. 196/2003, per gli adempimenti connessi alla presente 
procedura. 
 
data 
 

_____ / _____ / _________ firma _____________________________

 


