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Modello dichiarazione di attestazione di 
conclusione master o svolgimento per 
almeno il 70% / attestazione regolare 

svolgimento dottorato di ricerca 
(da consegnare come da calendario 

indicato sulla lettera di comunicazione 
del finanziamento) 

 
 
 
(A cura dell’Università che ha erogato il Master/Dottorato) 
 
 
 
L’Università di _________________________________________________________ 
 
 

ATTESTA 
 

IN CASO DI MASTER 
 
che il/la  Dr./Dr.ssa ______________________________________________________ 
 
ha regolarmente frequentato il Master _______________________________ 
 
che si è concluso in data___________________________________________________ 
 
oppure 
 

ATTESTA 
 
 

che il ….% (almeno il 70%) dell’attività formativa è stato svolto alla data del 30 settembre 2008. 
 
IN CASO DI DOTTORATO DI RICERCA 

 
ATTESTA 

 
In relazione al  Dr./Dr.ssa ______________________________________________________ frequentante il  
 
Dottorato di Ricerca___________________________________________________________ 
 
il regolare svolgimento dell’attività del dottorando con riferimento all’annualità per la quale è concesso il 
voucher di cui al bando approvato con DD 544/2008. 
         

Timbro e  Firma 
 


