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MODULO PER LA PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA 

l A sottoscritt.A_ 

Cognome \\;O~Ar-J\ Nome µ ~'<l l l NP 

Luogo di nascita __ ....;.""-' ..... \. ..... AN""-'--o"---__________ Data di nascita_gi_./ 0 ~/ t 49 (o 

Qualifica __ ._µ£1) __ ,_eo __ ~_? ..... ~_v_· A_0--_'k_~_A_r-J_~ ___ lN' ___ v ..... AA_1,,,c __ c.._,A _______ _ 

PRESENTA LA PROPRIA CANDIDATURA 

PER L'ELEZIONE ELA NOMINA DEL RAPPRESENTANTE DEGLI SPECIALIZZANDI NEL 
CONSIGLIO DELLA SCUOLA DI SPECIALIZZAZIONE 

Luogo e Data 

Firma-l-~-t_C(.vO-_L--=----__ 

II presente documento dev'essere trasmesso all'indirizzo mail dsmc@cert.unibs.it 
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