
 

 

ALLEGATO  C 

 

 

Al DIRETTORE  

del Dipartimento di Scienze  

della Terra e Geoambientali 

Università degli Studi Aldo Moro  

BARI 

 

 

OGGETTO: richiesta incarico di insegnamento – Anno Accademico 2018/2019 –  

                         

                      Avviso di vacanza D.D.______del ___________________ 

      

Il/La sottoscritto/a  (Cognome) _______________________________ (Nome) _____________________________ 

nato a __________________________ il _____________  residente in _________________________________ 

via_____________________________________  nr.________ 

tel/cell.________________________________  codice fiscale ___________________________________ 

in servizio presso ______________________________________________________________________ 

 con la qualifica di _____________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 

 

di partecipare alla procedura di valutazione comparativa per l’affidamento, mediante contratto a titolo oneroso, del 

seguente insegnamento, per l’anno accademico 2018/2019: 

 

SSD insegnamento anno sem CFU ore 

      

 

Corso di studio sede 

 

 

 

Bari, 

Firma  

_____________________________ 

        
Il sottoscritto _________________________________, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di 

atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n.445, dichiara, in riferimento al D.R. 295, art. 6 del 23.1.2013, che non ricopre alcun 

mandato, cariche o uffici di cui all’art. 13 del D.P.R. 11 luglio 1980, n. 382 e successive modificazioni ed integrazioni e che non ha relazione di 
coniugio o un grado di parentela o di affinità, fino al IV grado compreso, con il Rettore, il Direttore Generale, un componente del Consiglio 

d'Amministrazione o con personale docente afferente alla struttura che attribuisce l’incarico. Letta l’informativa, di cui alla pagina web: 

https://www.uniba.it/ateneo/privacy/aggiornamento-informative-regolamentoUE-2016-679/informativa-selezioni-, acconsento al trattamento dei miei 
dati personali ed,espressamente, al trattamento di eventuali dati sensibili (“categorie particolari di dati”)e/o giudiziari (“dati relativi a condanne penali 

o reati”), per il conseguimento delle suesposte finalità da parte dell’Università. 

.          Firma  

_____________________________
    

    
 All'uopo allega i seguenti titoli scientifici e didattici : 

1)   Curriculum vitae et studiorum 

2)   Elenco pubblicazioni 

3)   Documentazione attestante competenze professionali rilevanti ai fini dell’incarico 

4) Programma del corso 

5) Copia della richiesta di nulla osta (se dovuto)  

6) Copia di un documento di identità           


