	AL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO 
DI  FISICA
Prof. Maurizio Canepa
Via Dodecaneso, 33
16146   G E N O V A


	PARTE RISERVATA ALL’UFFICIO


Modulo "A"

PROCEDURA COMPARATIVA PER TITOLI PER L’AFFIDAMENTO DI N. 1 INCARICO DI COLLABORAZIONE COORDINATA E CONTINUATIVA – DECRETO N.  161 18.01.2023 PER IL PROGETTO: 
attività di supporto all’insegnamento di Fisica Generale del II anno della LT in Scienza dei Materiali per il secondo semestre dell’a.a. 2022/2023
Il sottoscritto chiede di essere ammesso alla procedura di valutazione comparativa sopra descritta.

COGNOME ____________________________________________________________________

(per le donne indicare il cognome da nubile)

NOME___________________________________CODICE FISCALE ______________________

NATO A __________________________________________PROV. _______________________

IL _______________________________________ SESSO ______________________________

ATTUALMENTE RESIDENTE A ________________________________________PROV. ______

INDIRIZZO __________________________________________________C.A.P. _____________

TELEFONO: ________________________________________

E MAIL  (se posseduto)________________________________

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è  punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, 
DICHIARA

- di essere nato in data e luogo sopra riportati;

- di essere residente nel luogo sopra riportato;

- di eleggere il seguente domicilio presso il quale indirizzare le comunicazioni relative alla procedura (se diverso dalla residenza):

COMUNE  _____________________________________________  PROV. ______________

INDIRIZZO _____________________________________________C.A.P. _______________

TELEFONO: ____________________________________________

- di essere cittadino__________________________________________________

- di essere in possesso del seguente titolo di studio specificato nel bando necessario per l’ammissione alla procedura di cui trattasi: 

___________________________________________________________________________

conseguito in data ________________   presso_____________________________________

con la seguente votazione : ____________________________________

Per i candidati in possesso di titolo di studio conseguito all’estero:
- che il titolo di studio è stato dichiarato equipollente al titolo richiesto dal presente bando in base: __________________________________________________________________________

· di essere/non essere stato titolare di incarico professionale, di ricerca o altra forma di lavoro flessibile presso l’Università degli Studi di Genova o sua struttura didattico-scientifica, per complessivi anni tre negli ultimi cinque;

· di impegnarsi a svolgere il programma di ricerca o l’oggetto dell’incarico secondo le modalità stabilite dal responsabile scientifico;

· di non aver riportato condanne penali definitivamente accertate che incidano sulla moralità professionale, non essere destinatario di provvedimenti che riguardano l’applicazione di misure di prevenzione, o, in ogni caso, di non trovarsi in situazioni a cui la legge ricollega una incapacità di contrarre con le Pubbliche Amministrazioni;

· di non avere motivi di incompatibilità previsti dalla legge o legati ad interessi di qualsiasi natura con riferimento all’oggetto dell’incarico.

Allega, inoltre:

· fotocopia non autenticata di un documento di identità;

· curriculum vitae;

· eventuale copia dei titoli e delle pubblicazioni ritenute utili ai fini della procedura con relativo elenco (in un unica copia) ovvero dichiarazioni sostitutive di certificazioni e dell'atto di notorietà (modulo allegato).

Il sottoscritto si impegna a comunicare le eventuali variazioni successive, riconoscendo che l’Amministrazione non assume responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario e per la dispersione di comunicazioni dipendente da inesatta indicazione del recapito da parte del concorrente o da mancata, oppure tardiva, comunicazione del cambiamento dell’indirizzo indicato nella domanda, ne per gli eventuali disguidi postali o telegrafici o comunque imputabili a fatto di terzi, a caso fortuito o a forza maggiore.

Il sottoscritto dichiara di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’13 del D. Leg.vo 30.6.2003, n. 196 che i dati personali raccolti saranno trattati ai sensi del Regolamento di cui al D.R. n. 198 dell’11.7.2001.

Genova, ..........................................






Il dichiarante










____________________________________

Modulo "B"

· DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI

(art.. 46 del D.P.R. n. 445/2000)*

· DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL’ATTO DI NOTORIETA’

(art.. 47 del D.P.R. n. 445/2000)*
barrare il quadratino accanto alle dichiarazioni che interessano

Il sottoscritto

COGNOME_____________________________________________________________________________

(per le donne indicare il cognome da nubile)

NOME____________________________________CODICE FISCALE _____________________________

NATO A _______________________________________________PROV. __________________________

IL ________________________________________________ SESSO ______________________________

ATTUALMENTE RESIDENTE A ________________________________________PROV. ____________

INDIRIZZO ________________________________________________________C.A.P. _______________

TELEFONO:     __________________________________________________________________________

consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso è  punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia, 

dichiara:

· ___________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________

· di essere in possesso dei requisiti di idoneità tecnico professionali di cui all’art. 26 comma 1 lett. a) D. Lgs. 81/2008 (all. 1) richiesti per lo svolgimento dell’incarico in questione.

Il sottoscritto dichiara inoltre di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del D. Leg.vo 30.6.2003, n.196, che i dati personali raccolti sono trattati dall’Università degli Studi di Genova ai sensi dei Regolamenti in materia, di cui ai DD.R.R.  nn. 198 dell'11.7.2001 e 165 del 12.4.2006. 

Luogo e data ________________________________
Il dichiarante _______________________________


