
 
 

DICHIARAZIONE DI OBIEZIONE DI COSCIENZA ALLA SPERIMENTAZIONE 
ANIMALE PER GLI ISCRITTI A CORSI UNIVERSITARI 

 

AL MAGNIFICO RETTORE  

dell’Università degli Studi di Siena  

 

       
N. MATRICOLA  

 

IL/LA SOTTOSCRITTO/A 

cognome e nome |______________________________________________________________________________|  

nato/a il |__|__| |__|__| |__|__|__|__| a |___________________________________________________| prov.|__|__|  

iscritto/a per l’a.a. |____________| al corso di |______________________________________________________|  

classe |____________| Dipartimento di |____________________________________________________________|  

tel. |__________________________________________| tel. cell. |____________________________________|  

presa visione della Legge 12 ottobre 1993 n.413 "Norme sull'obiezione di coscienza alla 
sperimentazione animale" (G.U. n.244 del 16 ottobre 1993)  

DICHIARA 

sotto la propria responsabilità - avvalendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del D.P.R. 
445/2000 e s.m. e i. e consapevole del fatto che chi dichiara il falso vedrà decadere i benefici ottenuti e 
incorre nelle sanzioni penali previste per le false dichiarazioni dagli artt. 75 e 76, del D.P.R. citato - la 
propria obiezione di coscienza ad ogni atto connesso con la sperimentazione animale ai sensi della 
stessa Legge n.413/93, nell'esercizio del diritto alla libertà di pensiero, coscienza e religione 
riconosciute dalla Dichiarazione universale dei diritti dell'uomo, dalla Convenzione per la salvaguardia 
dei diritti dell'uomo e delle libertà fondamentali e dal Patto internazionale relativo ai diritti civili e 
politici, per l’a.a. |____________|  

in stage/tirocinio |_______________________________________________________________|  

|_______________________________________________________________________________________________|  

nella tesi di laurea |_____________________________________________________________________________|  

|_______________________________________________________________________________________________|  

 
________________________________                                    ____________________________________  
                                              (data)                                                                                                                                                   (firma)  

________________________________________________________________________________________________ 
COMUNICAZIONE E DIFFUSIONE DI DATI PERSONALI  
Ai sensi del Regolamento per l'attuazione delle norme sulla tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento di dati 
personali dell’Università degli studi di Siena e fermo restando il diritto di opporsi per motivi di legittimità ai sensi dell’art. 7 del 
D.L.gs 30/6/2003, n. 196 e s.m. e i. autorizza la comunicazione e diffusione, anche tramite la pubblicazione sul sito web di Ateneo, 
dei propri dati personali in possesso dell’Università a Enti pubblici o privati che ne facciano richiesta al fine di agevo lare 
l’orientamento, la formazione e l’inserimento professionale e nel mondo del lavoro, anche all’estero, dei giovani studenti e laureati:  
      SI   NO  

 

________________________________                                    ____________________________________  
                                                (data)                                                                                                                                                  (firma) 
 
____________________________________________________________________________________________________________ 

Il presente modulo va consegnato all’Ufficio Studenti e didattica competente  


