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Al Direttore del Dipartimento di 
Medicina di Precisione 

 

 
OGGETTO: Dichiarazione di candidatura per le elezioni della rappresentanza dei 
titolari di Assegni di Ricerca in seno al Consiglio del Dipartimento per il biennio 
2025/2027. 
 
 

Il/La sottoscritto/a __________________________________________ 

nato/a a_____________________ Prov. (____) _il__________________ 

titolare di Assegno di Ricerca presso il Dipartimento di Medicina di 

Precisione. 

presenta la propria candidatura per la carica di rappresentante dei 

titolari di Assegni di Ricerca in seno al Consiglio del Dipartimento - 

Elezioni del 13 e 14 ottobre 2025. 

  

NB. Si allega copia di un documento di riconoscimento in corso di validità 

 

 

Data __________              Firma 

                                                                             _________________ 

 

 
 
 
 

Spazio riservato all’ufficio competente 

 
Il/La sottoscritto/a____________________________________________, in qualità di 
componente della Segreteria del Dipartimento di Medicina di Precisione, attesta che la 
candidatura del Sig./Sig.ra._______________________________ consegnata in data 
______________alle ore _______, è stata presentata a norma dell’art. 9 – “Termini di 
presentazione delle candidature individuali” del bando di indizione elezione  

 
             In Fede 

____________________ 

 
 


