Mod. CNF/SUPPL. 

AL DIRETTORE 

DEL DIPARTIMENTO DI INGEGNERIA 

DELL’UNIVERSITÀ DEGLI STUDI DEL SANNIO
PIAZZA ROMA, 21
82100 BENEVENTO

OGGETTO: DOMANDA DI CONFERIMENTO SUPPLENZA – anno accademico 2015/2016.  

 (DICHIARAZIONE RESA AI SENSI DELL'ART. 46 D.P.R. 28/12/2000, N. 445) 


       (Bando n…………  del ………………… , prot. n……………)                        
Il/La sottoscritto/a  

Cognome ____________________________ Nome ________________________________   Nato/a  a _________

_________________________ Prov. l__l__l il l__l__l / l__l__l / l__l__l__l__l  nazione di nascita _________________ 

cittadinanza _________________________ codice fiscale l__l l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l l__l residente 
in  via/piazza ______________________________________   n. ___ comune _____________________________ 
prov. l__l__l C.A.P. l__l__l__l__l__l  telefono l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l cellulare   I__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l   
e-mail __________________________________________________  Fax l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l__l.
nella qualità di:
 

( Docente di I fascia     (  Docente di II fascia     ( Ricercatore      ( Assistente di ruolo ad esaurimento    ( Tecnico laureato* 
in servizio presso il Dipartimento di  ____________________________________________________________________

dell’Università di ____________________________________________________________________________

Settore Scientifico Disciplinare __________________________________________________________________

* di cui all’articolo 50 del Decreto del Presidente della Repubblica 11 luglio 1980, n. 382, e successive modifiche ed integrazioni.
CHIEDE
a titolo retribuito   
           a titolo gratuito 

l’affidamento della supplenza esterna per la copertura dell’insegnamento:
 ____________________________________________________________________________________________
________________________________________ attivato nell’ambito del Corso di Laurea ____________________

__________________________________________ del Dipartimento di Ingegneria per l’anno accademico 2014/2015. 
(  la supplenza è conferita a completamento della titolarità   
Il sottoscritto, dichiara di avere preso personalmente visione del BANDO emanato dal Dipartimento di Ingegneria dell’Università degli Studi del Sannio e pertanto: 

1) S’impegna al rispetto delle delibere del Dipartimento e dei Corsi di Studio, in particolare per quanto riguarda i contenuti di massima dell'insegnamento, le propedeuticità, il coordinamento didattico, il calendario e l’orario delle attività didattiche (lezioni, esercitazioni, tutorato, esami);

2) Prende atto che l’affidamento si svolgerà nel ___ semestre, per un numero di ore complessivo pari a n:______, suddivise in lezioni da 2-3 ore da tenersi in giorni diversi della settimana.

Per motivi organizzativi segnala le seguenti incompatibilità di orario, motivate, così come di seguito specificate, pregando di tenerne conto, nei limiti del possibile, nella redazione dell’orario (segnalare anche gli altri insegnamenti svolti nello stesso semestre presso l’Ateneo del Sannio);

	Giorno
	Ore
	Motivo

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Data ___________________



Firma _______________________________

Il/La sottoscritto/a  allega la seguente documentazione:

· Curriculum vitae, scientifico e professionale;
· Elenco pubblicazioni scientifiche;
· copia protocollata della RICHIESTA di nulla-osta presentata all’ente di appartenenza. 
· DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETÀ  (vedi Allegato A)
Allegato A

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA

DELL’ATTO DI NOTORIETà

(Art. 47 - D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)

Il/La sottoscritto/a …………………………………………………….…….……….. nat …. a ………………………………. …………………………………..(prov. di ……….) il …..……..…………., Codice Fiscale ….…………………………………, residente in ……………………………………..……….……………………………..(prov. di ……..…) c.a.p. ..…..………. Via .……………………………………………………………………………………………………, n. ……..  con riferimento alla selezione pubblica per il conferimento della supplenza e/o contratto di insegnamento per l’anno accademico 2013/2014, presso il Dipartimento di Ingegneria dell’Università degli Studi del Sannio, bando n…………… del ……………….., prot. …………;

DICHIARA

di non trovarsi in alcuna delle seguenti casiste di incompatibilità di cui all’articolo 7 del bando:
· di non essere collocato d’ufficio in aspettativa obbligatoria, ai sensi dell’articolo 13 del Decreto del Presidente della Repubblica dell’11 luglio 1980, n. 382, e successive modifiche e integrazioni;

· di non avere un grado di parentela o di affinità, fino al quarto grado compreso, con il Rettore, il Direttore Amministrativo/Direttore Generale o un componente del Consiglio di Amministrazione ovvero con un professore che appartenga al Dipartimento di Ingegneria;

· di non essere cessato volontariamente dal servizio, con diritto alla pensione anticipata di anzianità, e che abbiano avuto con l’Università degli Studi del Sannio un qualsiasi rapporto di lavoro nei cinque anni precedenti a quello della cessazione dal servizio;

· di non essere iscritto a corsi di dottorato di ricerca.

Benevento,

_____________________________

            Firma del dichiarante per esteso e leggibile

Allega copia del documento di riconoscimento.

[Digitare una citazione tratta dal documento o il sunto di un punto di interesse. È possibile collocare la casella di testo in qualsiasi punto del documento. Utilizzare la scheda Strumenti casella di testo per cambiare la formattazione della citazione.]





[Digitare una citazione tratta dal documento o il sunto di un punto di interesse. È possibile collocare la casella di testo in qualsiasi punto del documento. Utilizzare la scheda Strumenti casella di testo per cambiare la formattazione della citazione.]








