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ALLEGATO n.1

Delibera Autorizzatoria Senato del 16/09/2024

Delibera Autorizzatoria Consiglio D’Amministrazione del 30/09/2024

N.1

LINEA DI RICERCA DIPARTIMENTALE

Tecniche di proteomica per I'individuazione di
nuovi biomarcatori precoci di malattia

AREA 05
SETTORE CONCORSUALE 05/BIOS-07
S.S.D. BIOS-07/A

TUTOR / RESPONSABILE SCIENTIFICO

Prof. Gianluca Sala

TITOLO IN ITALIANO

Marcatori precoci nella miopatia atriale

TITOLO IN INGLESE

EARLY BIOMARKERS OF ATRIAL

MYOPATHY
DURATA X Annuale X Rinnovabile
COSTO ANNUALE € 25000

FINANZIAMENTO DIPARTIMENTALE

PNRR-MCNT2-2023-12378342 — “EARLY
BIOMARKERS OF ATRIAL MYOPATHY”

NOME PROGETTO U-GOV

CUP PROGETTO U-GOV

D73C24000550006

REQUISITI CURRICULARI INDIVIDUATI
QUALI REQUISITI DI PARTECIPAZIONE:

Laurea Magistrale in Biologia e applicazioni
Biomediche, Laurea Magistrale in
Biotecnologie, Scienze Biologiche, Laurea in
Farmacia e Chimica e Tecnologia
Farmaceutiche (CTF), o equivalenti classi di
Laurea specialistica o laurea vecchio
ordinamento.

ULTERIORI ELEMENTI DI SELEZIONE DA
PREVEDERE IN SEDE DI EMANAZIONE DEL
BANDO

Dottorato di Ricerca attinente alla linea di
ricerca.

Pubblicazioni in riviste del settore di ricerca
attinenti al progetto.

DESCRIZIONE SINTETICA DELL’ATTIVITA’
DI RICERCA IN ITALIANO (MAX 1000
CARATTERI)

Per miopatia atriale (AM) si intende qualsiasi
alternanza atriale (fibrosi, dilatazione,
contrattilita anomala) potenzialmente in grado
di produrre manifestazioni cliniche.

Biomarcatori specifici potrebbero consentire la
diagnosi del’AM nelle sue fasi iniziali.
Attualmente, sebbene i livelli di alcune molecole




come BNP, NTproBNP, troponine, GDF-15 e
altri marcatori di infiammazione o
ipercoagulabilita, possano essere aumentati nei
pazienti con AM, essi sono piuttosto correlati
alle conseguenze tardive del’AM, come
tromboembolismo e ictus (Shen 2019;
L'obiettivo principale di questo progetto di
ricerca € identificare nuovi biomarcatori precoci
della miopatia atriale attraverso un approccio
an-omico, basato principalmente sulla
proteomica. Questi biomarcatori consentiranno
idealmente la diagnosi di AM nelle sue fasi
iniziali, prima che si manifestino manifestazioni
cliniche come tromboembolia, ictus, o si
verificano insufficienza cardiaca. Lo scopo di
questo progetto di ricerca € identificare nuovi
biomarcatori precoci.

RISULTATI ATTESI

Identificazione di nuovi biomarcatori precoci
della miopatia atriale (AM) nel siero di pazienti
affetti da sclerosi sistemica (SSc) e pazienti
oncologici trattati con antracicline (AC)
mediante approcci di proteomica e
metabolomica.

N. 2

LINEA DI RICERCA

PNRR-POC-2023-12378222

AREA 05
SETTORE CONCORSUALE 05/BIOS-09
S.S.D. BIOS-09/A

TUTOR / RESPONSABILE SCIENTIFICO

Prof.ssa Damiana Pieragostino

TITOLO IN ITALIANO

Analisi di spettrometria di massa per un
dispositivo per ingegneria tissutale nella
ricostruzione cranio facciale

TITOLO IN INGLESE

Mass Spectrometry Analysis of bioink for
augmented tissue engineering in craniofacial
reconstruction: innovative pipeline for

drug design and selective delivery through
functionalized polymeric nanoparticles

DURATA

X Annuale X Rinnovabile

o pluriennale per la durata di anni

COSTO ANNUALE

€ 25.000




FINANZIAMENTO

PNRR-POC-2023-12378222

M6C2: Innovazione, ricerca e digitalizzazione
del servizio sanitario - I2.1:Rafforzamento e
potenziamento della ricerca biomedica del SSN

CUP PROGETTO U-GOV

D73C23002070001

REQUISITI CURRICULARI INDIVIDUATI QUALI
REQUISITI DI PARTECIPAZIONE:

Laurea magistrale in Biotecnologie
Farmaceutiche LM9 o equivalenti classi di
Laurea specialistica o laurea vecchio
ordinamento

ULTERIORI ELEMENTI DI SELEZIONE DA
PREVEDERE IN SEDE DI EMANAZIONE DEL
BANDO

Dottorato di Ricerca attinente alla linea di
ricerca.

Pubbilicazioni in riviste del settore di ricerca
attinenti al progetto

DESCRIZIONE SINTETICA DELL’ATTIVITA' DI
RICERCA IN ITALIANO (MAX 1000
CARATTERI)

Esperimenti di proteomica e metabolomica
sviluppando metodo appropriati integrando i
dati utilizzati utilizzando software informatici

DESCRIZIONE SINTETICA DELL'ATTIVITA’ DI
RICERCA IN INGLESE (MAX 1000 CARATTERI)

Perform proteomic e metabolomic
experiments, developing appropriate methods
and data integration using bioinformatics
software

RISULTATI ATTESI

Caratterizzazione del profilo proteomico e
metabolico dei derivati ossei

Caratterizzazione dei pathway metabolici
sottesi alla ricostruzione cranio facciale

N.3

Delibera Autorizzatoria Senato del 11/06/2024

Delibera Autorizzatoria Consiglio D’Amministrazione del 25/06/2024

LINEA DI RICERCA DIPARTIMENTALE

Analisi dei meccanismi molecolari di sviluppo
e progressione tumorale

AREA

06

SETTORE CONCORSUALE

06/MEDS-26 (ex. 06/N1)

S.S.D.

MEDS-26/A (ex. MED/46)

TUTOR / RESPONSABILE SCIENTIFICO

Dipartimento di Scienze Mediche Orali e
Biotecnologiche
Prof. Marco Trerotola




TITOLO IN ITALIANO

Identificazione di nuove signatures molecolari
di sviluppo e progressione tumorale

TITOLO IN INGLESE

Identification of novel molecular signatures
related to cancer onset and progression

X Annuale o Rinnovabile
DURATA

o pluriennale per la durata di anni
COSTO ANNUALE € 24.000,00

FINANZIAMENTO DIPARTIMENTALE

L’assegno di ricerca sara bandito nell’ambito
dellAVVISO PUBBLICO per la selezione di
proposte progettuali da finanziare nell’ambito
dello Spoke n. 3 denominato “Fattori clinici e
ambientali, stato funzionale e multi morbilita:
stratificare la progressione e la prognosi delle
malattie, della fragilita e della disabilita” del
programma di ricerca “age-it - a novel public-
private alliance to generate socioeconomic,
biomedical and technological solutions for an
inclusive italian ageing society” codice
progetto PEO0000015 - a valere sulle risorse
del piano nazionale per la ripresa e resilienza
(PNRR), missione 4 “istruzione e ricerca” —
componente 2 “dalla ricerca all'impresa” —
investimento 1.3 — creazione di “partenariati
estesi alle universita, ai centri di ricerca, alle
aziende per il finanziamento di progetti di
ricerca di base”, partenariato esteso 8
“conseguenze e sfide dell’invecchiamento”
finanziato dall’unione europea —
NEXTGENERATIONEU - CUP
F33C22000490006

CUP PROGETTO U-GOV

F33C22000490006
D73C24000430003

REQUISITI CURRICULARI INDIVIDUATI
QUALI REQUISITI DI PARTECIPAZIONE:

Titolo di Laurea in discipline sperimentali
(Scienze Biologiche), titolo di dottorato di
ricerca in Oncologia/lmmuno-Oncologia. In
possesso di curriculum scientifico
professionale idoneo allo svolgimento
dell'attivita di ricerca.

ULTERIORI ELEMENTI DI SELEZIONE DA
PREVEDERE IN SEDE DI EMANAZIONE
DEL BANDO

-titolo di dottorato di ricerca in
Oncologia/Immuno-Oncologia. In possesso di
curriculum scientifico professionale idoneo
allo svolgimento dell'attivita di ricerca.

- Esperienza nell’ utilizzo di softwares per
analisi dei dati generati dall’'utilizzo di
tecnologie -omiche;

-Esperienza in tecniche di multispectral
imaging e microscopia confocale

-Esperienza pluriennale di ricerca in istituzioni
estere

DESCRIZIONE SINTETICA DELL'ATTIVITA’
DI RICERCA IN ITALIANO (MAX 1000
CARATTERI)

Il progetto mira ad identificare nuovi marcatori
metabolici e proteici allo scopo di definire
signatures innovative per la previsione del
percorso della malattia oncologica associate a




marcatori conosciuti di
obiettivi del progetto sono:
i) investigare come lo stato di “invecchiamento”
al momento della diagnosi sia correlato ai
parametri clinicopatologici (progressione di
malattia, mortalita, etc...);

i) determinare come le comorbidita in
presenza o assenza di fragilita possano
contribuire al decorso e alla progressione del
cancro;

iii) correlare il profilo proteometabolomico dei
pazienti a marcatori di aging/fragilita e alle
varie comorbidita.

iv) definire un algoritmo  sulla base dei
marcatori di studio, in grado di predire |l
decorso di malattia;

v) investigare la performance del pannello di
biomarcatori molecolari individuati, valutando i
meccanismi alla base della crescita tumorale e
dellinvasione metastatica su sistemi cellulari
complessi in 2D e 3D.

aging/fragilita. Gli

DESCRIZIONE SINTETICA DELL'ATTIVITA’
DI RICERCA IN INGLESE (MAX 1000
CARATTERI)

The project aims at identifying new metabolic
and protein markers and define innovative
signatures for predicting the path of oncological
diseases associated with known markers of
aging/frailty. The objectives of the project are:
i) to investigate how the state of "aging" at the
time of diagnosis is related to the
clinicopathological parameters (disease
progression, mortality, etc...);

i) to determine how comorbidities in the
presence or absence of frailty may contribute
to the course and progression of cancer;

iii) to correlate the proteometabolomic profile of
patients with markers of aging/frailty and
various comorbidities.

iv) to define an algorithm based on the study
markers, capable of predicting the course of
the disease;

v) to investigate the performance of the panel
of molecular biomarkers identified, evaluating
the mechanisms underlying tumor growth and
metastatic invasion on complex cellular
systems in 2D and 3D.

RISULTATI ATTESI

Definizione di nuovi marcatori predittivi di
progressione di malattia e di risposta a terapie
targeted.

N. 4 (Riedizione)

Delibera Autorizzatoria Senato del 14/11/2023

Delibera Autorizzatoria Consiglio d’Amministrazione del 28/11/2023

LINEA DI RICERCA Scienze Planetarie

Dipartimentale




04

AREA
S.C. 04/A2
GEO-02
S.S.D.

Titolo del Progetto in
italiano

Caratterizzazione geologica dell’area di Tanezrouft (Deserto del
Sahara): un potenziale analogo per una missione robotica su Marte

Titolo del Progetto in
inglese

Geological analysis of the Tanezrouft area (Sahara desert): a potential
analog for a robotic mission to Mars

Descrizione
dell’assegno
in Italiano

La zona di Tanezrouft presenta una serie di saline associate a un
sistema di drenaggio fossile che si presenta come un promettente
potenziale analogo di Marte, in particolare dei depositi sedimentari
che si trovano al passaggio fra la parte alta del Noachiano e
I'Esperiano e testimoniano una transizione climatica fra condizioni
umide a condizioni aride.

L’attivita verra svolta allo scopo di caratterizzare la geologia dell’area
di Tanezrouft e la sua evoluzione nel tempo utilizzando tecniche di
telerilevamento che verranno poi vincolate da alcune missioni mirate
sul terreno. Questa area € conosciuta solo in misura molto generica,
quindi sara necessario uno studio del contesto geologico (a scala
regionale) per poi arrivare al dettaglio del sistema sedimentario, dei
suoi processi e dei fattori che lo controllano/hanno controllato.

Descrizione
dell’assegno
in Inglese

The Tanezrouft area shows several salt plains associated to a fossil
drainage system that represent a potentially promising analog to Mars,
especially of the sedimentary deposits located at the Late Noachian —
Hesperian boundary in correspondence of a climatic change from
humid to arid conditions.

The activity will be aimed at characterizing the geology of the
Tanezrouft area and its evolution through time using remote sensing
techniques that will be later constrained by some ground truth specific
missions.

This area is only poorly known, so a context regional study will be
necessary as a pre-requisite to the detailed analysis of the
sedimentary system, its processes and its present and past controls.

Struttura di
svolgimento

Dipartimento di Ingegneria e Geologia

CUP Progetto

dell’attivita di Prof.ssa Monica Pondrelli
ricerca
Importo annuo € 25.000
rinnovabile
D53D23002600006

Finanziamento
Dipartimentale

Fondi PRIN2022 Pondrelli




Requisiti di

partecipazione Laurea Magistrale in campo tecnico/scientifico

Ejﬂ?c:zita:ri aggiuntivi Esperienza nella geologia di Marte e dei suoi analoghi, geologia
rispetto alla planetaria, telerilevamento.

laurea di Il livello art. 2

del bando

Risultati attesi Carte geologiche. Pubblicazioni scientifiche.




ALLEGATO ‘A’ FAC-SIMILE DI DOMANDA

AL MAGNIFICO RETTORE
DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI
DI CHIETI - PESCARA

Via dei Vestini n. 31
66100 CHIETI

Il /la sottoscritto /a :
COGNOME
(per le donne indicare esclusivamente il cognome da nubile)

NOME

CODICE FISCALE

NATO/A A PROV. (sigla)

o Stato Estero di nascita IL SESSO

ATTUALMENTE RESIDENTE IN VIA/PIAZZA

CAP COMUNE PROV.(sigla)

RECAPITI TELEFONICI: Cell.

EMAIL:

CHIEDE

di partecipare al concorso per il conferimento di n. 1 Assegno di collaborazione ad attivita
di ricerca

TITOLO del PROGETTO:

Presso il DIPARTIMENTO di

per il settore concorsuale SETT. SCIENT. DISCIPL.
A tal fine, ai sensi degli artt. 46, 47 e 76 del D.P.R. n. 445/2000 e consapevole che le dichiarazioni
mendaci sono punite ai sensi degli artt. 483, 495, 496 del codice penale e delle leggi speciali in
materia.

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA
DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI
(art. 46 D.P.R. n. 445/2000)
DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL’'ATTO DI NOTORIETA’
(art. 19 e 47 D.P.R. n. 445/2000)
1. di essere nato in data e luogo sopra riportati;
2. di essere residente nel luogo sopra riportato;



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

INDIRIZZO ;

RECAPITI TELEFONICI: - :

E MAIL: ;

4.di possedere la seguente cittadinanza:

5. di essere in godimento dei diritti civili e politici;

6. di non avere riportato condanne penali ovvero di avere riportato le seguenti condanne penali

7. di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti e processi penali pendenti
ovvero di avere i seguenti procedimenti e processi penali pendenti:

8. di non essere stato destituito o dispensato dall'impiego presso una Pubblica Amministrazione
per persistente insufficiente rendimento, ovvero di non essere stato dichiarato decaduto da un
impiego statale, ai sensi dell'art. 127, primo comma, lettera d) del Testo Unico delle disposizioni
concernenti lo statuto degli impiegati civili dello Stato, approvato con Decreto del Presidente della
Repubblica 10 gennaio 1957, n. 3;

9. di non avere rapporti di parentela o di affinita con un professore o ricercatore appartenente al
Dipartimento o alla struttura che ne abbia richiesto I'attivazione e presso cui si svolgera l'attivita di
ricerca, ovvero con il Rettore o con il Direttore Generale o con un componente del Consiglio di
Amministrazione dell'Ateneo;

10.

0O che ai sensi e per gli effetti di cui allart. 22 co. 9 L. 240/2010 non sussistono rapporti
intrattenuti con gli Enti di cui all’art. 22 L. 240/2010 a titolo di assegni di ricerca ovvero
contratti di Ricercatore a tempo determinato;
ovvero:

O che ai sensi e per gli effetti d allart. 22 co. 9 L. 240/2010 il sottoscritto & stato titolare dei
seguenti rapporti:

(indicare tipo di contratto, tipo di rapporto, Ente conferente, esatta durata dello stesso, eventuali
periodi trascorsi in aspettativa per maternita o per motivi di salute);

11. di essere in possesso di uno dei seguenti requisiti di ammissione obbligatori (barrare la casella
corrispondente ed inserire gli elementi identificativi del titolo):

O Diploma di laurea ai sensi del Vecchio ordinamento in conseguita in
data presso [I'Universita di con
voto ;

O Laurea Specialistica ex D.M. 509/99 e successive modificazioni e integrazioni appartenente

alla Classe /S in conseguita in data

presso I'Universita di con voto ;




O Il seguente titolo di studio estero: conseguito in data
presso I’'Universita di con voto

12. di essere in possesso di uno dei seguenti titoli preferenziali (conseguiti entro il termine di
scadenza di presentazione della domanda)
O Diploma di scuola di specializzazione medica per i settori interessati: in

, conseguito il , presso

NB: | candidati in possesso di titolo di studio conseguito all’estero dovranno, entro i termini
di scadenza del bando, a pena di esclusione dalla procedura selettiva, produrre copia del
provvedimento, rilasciato dalle competenti autorita, col quale é stata riconosciuta
I’equiparazione o I’equivalenza del titolo.

13. di trovarsi nella seguente posizione nei confronti degli obblighi militari:

14. (per i cittadini italiani) di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di
OVVERO di non essere iscritto nelle liste elettorali di
alcun Comune ovvero di esservi stato cancellato per i seguenti motivi:

15. (per i cittadini non italiani) di essere in godimento dei diritti civili e politici nello Stato di
appartenenza

16.( per i cittadini non italiani) di avere adeguata conoscenza della lingua italiana;

EVENTUALE INDICAZIONE RISERVATA A PORTATORI DI HANDICAP:

| suddetti titoli e requisiti prescritti indicati nel bando devono essere posseduti alla data di
scadenza del termine utile per la presentazione delle domande di ammissione alla procedura.

Il contratto, conferito nel rispetto del Codice etico di Ateneo, non pud in ogni caso essere attribuito
a coloro che abbiano un rapporto di coniugio ovvero grado di parentela o di affinita fino al quarto
grado compreso con un professore o ricercatore appartenente al Dipartimento che richiede la
attivazione del contratto ovvero con il Rettore, o con il Direttore Generale, o con un componente
del Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo.

IL SOTTOSCRITTO DICHIARA INOLTRE:

A) di essere consapevole che la nomina della Commissione sara disposta con decreto del Rettore,
pubblicato allAlbo on-line di Ateneo nonché, contestualmente, sul sito di Ateneo;

B) di essere consapevole che ai candidati che abbiano superato la valutazione dei titoli e
pubblicazioni con un punteggio superiore a (20/100) sara data tempestiva comunicazione
mediante pubblicazione nella pagina dedicata agli Assegni di Ricerca
(https://www.unich.it/ateneo/concorsi-e-gare/assegni-di-ricerca) del verbale n. 2 (Valutazione dei
Titoli e Pubblicazioni).

La predetta pubblicazione costituisce notifica a tutti gli effetti agli interessati i quali non riceveranno
alcuna altra comunicazione dall’Amministrazione universitaria.

C) di essere consapevole che all’esito della selezione la Commissione, sulla base dei punteggi
complessivi conseguiti, forma la graduatoria e designa il vincitore ovvero dichiara 'assenza di
vincitori.

3



D) di essere consapevole che €& onere del candidato allegare le pubblicazioni per la valutazione
della Commissione, in difetto le pubblicazioni elencate e non pervenute non saranno valutate dalla
suddetta Commissione.

ll/La sottoscritto/a allega alla presente domanda:

1) dettagliato curriculum della propria attivita scientifica e professionale nella quale siano indicati
'eventuale svolgimento di attivita di ricerca presso soggetti pubblici e privati mediante contratti,
borse di studio o incarichi di ricerca svolti sia in Italia che all’estero;

2) elenco dei titoli presentati sotto forma di autocertificazione o in copia conforme all’originale;

3) elenco delle pubblicazioni descritte (Mod. C);

4) pubblicazioni trasmesse;

5) autocertificazioni come previste dall’allegato “B” del presente bando;

6) fotocopia di un documento di identita e del codice fiscale.

7) dichiarazione esami sostenuti (allegato D)

e | cittadini dell'Unione Europea: devono dimostrare il possesso dei titoli utilizzando lo strumento
della dichiarazione sostitutiva di certificazione o di atto di notorieta (allegato B).

e | cittadini extracomunitari in possesso di regolare permesso di soggiorno: possono produrre i
titoli in originale, in copia autenticata ovvero in copia dichiarata conforme all'originale. Possono
utilizzare le dichiarazioni sostitutive secondo le modalita previste per i cittadini dell’Unione
Europea, qualora si tratti di comprovare stati, fatti e qualita personali certificabili o attestabili da
parte di soggetti pubblici italiani oppure qualora la produzione di dichiarazioni sostitutive avvenga
in applicazione di convenzioni internazionali fra I'ltalia e il Paese di provenienza del dichiarante.

I cittadini extracomunitari non in possesso di regolare permesso di soggiorno possono produrre i
titoli in originale, in copia autenticata ovvero in copia dichiarata conforme all’'originale. | certificati,
rilasciati dalle competenti autorita dello Stato di cui lo straniero extracomunitario € cittadino,
debbono essere corredati di traduzione in lingua italiana autenticata dall’autorita consolare italiana
che ne attesta la conformita all'originale.

In tali ultimi casi la documentazione (titoli in originale, copia autenticata ovvero copia
dichiarata conforme all’originale) dovra essere obbligatoriamente inoltrata insieme alla
domanda e agli allegati

Il sottoscritto, infine, esprime il proprio consenso affinché i dati personali forniti possano
essere trattati, nel rispetto del D.Lgs. n. 196/2003 e successive modificazioni ed

integrazioni, per gli adempimenti connessi alla presente procedura.

(Luogo e data) IL DICHIARANTE (firma leggibile)




ALLEGATO ‘B’

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI

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

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL’ATTO DI NOTORIETA’

(art. 19 e 47 D.P.R. n. 445/2000)

Il/La sottoscritto/a

Cognome Nome

(per le donne indicare il cognome da nubile)

Codice fiscale nato/a_a prov.
il Sesso , attualmente residente a

Cap Prov. indirizzo

Telefono: Cellullare:

email:

consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi degli artt. 483, 495, 496 del
codice penale e delle leqqgi speciali in materia,

DICHIARA

che tutto quanto riportato nell’elenco dei titoli allegato alla domanda corrisponde al vero;

— che tutto quanto riportato nell’elenco delle pubblicazioni presentate allegato alla
domanda corrisponde al vero;

— che tutto quanto riportato nel curriculum vitae allegato alla domanda corrisponde al
vero;

con riferimento alle pubblicazioni che:

le pubblicazioni presentate, come da elenco delle pubblicazioni presentato, sono conformi
all’originale sono gia state pubblicate e, conseguentemente, sono gia stati adempiuti gli
obblighi di legge (Decreto luogotenenziale n. 660/1945 — Legge n. 106/2004 e D.P.R. n.
252/2006 e ss.mm.ii.);

nelle pubblicazioni in collaborazione il contributo del candidato é quello esattamente
indicato in sede di compilazione della domanda e che quanto attestato corrisponde al vero.

in caso di pubblicazioni non ancora edite:




che il testo é stato accettato per la pubblicazione dall’editore;

che la lettera di accettazione dell’editore & conforme all’originale.

(Luogo e data)

Il Dichiarante (firma leggibile)




ALLEGATO “C” Fac-Simile Elenco Pubblicazioni descritte

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI
(art. 46 D.P.R. n. 445/2000)
DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(art. 19 e 47 D.P.R. n. 445/2000)
ll/La sottoscritto/a
Cognome Nome
(per le donne indicare il cognome da nubile)

Consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi degli artt. 483,495, 496 del codice
penale e delle leggi speciali in materia,

DICHIARA
che le pubblicazioni presentate ai fini della partecipazione al bando per il conferimento
dell'assegno di ricerca dal
titolo

sono quelle di seguito elencate e descritte e che saranno allegate alla domanda.

)}

1) TIPOLOGIA:
2) TIPO di ALTRA PUBBLICAZIONE:
3) TITOLO:
4) AUTORI:
5) ANNO:
6) LUOGO della PUBBLICAZIONE:
7) NUMERO di PAGINE:
8) CONTRIBUTO del CANDIDATO:
9) ALTRE INFORMAZIONI:
I)

1) TIPOLOGIA:
2) TIPO di ALTRA PUBBLICAZIONE:
3) TITOLO:
4) AUTORI:
5) ANNO:
6) LUOGO della PUBBLICAZIONE:
7) NUMERO di PAGINE:
8) CONTRIBUTO del CANDIDATO:
9) ALTRE INFORMAZIONI:
1)

1) TIPOLOGIA:
2) TIPO di ALTRA PUBBLICAZIONE:
3) TITOLO:
4) AUTORI:
5) ANNO:
6) LUOGO della PUBBLICAZIONE:
7) NUMERO di PAGINE:
8) CONTRIBUTO del CANDIDATO:
9) ALTRE INFORMAZIONI:

(luogo e data) IL DICHIARANTE (Firma leggibile)



ALLEGATO “D”
MODULO esami sostenuti
ad integrazione di quanto precedentemente

DICHIARATO
lI/La sottoscritto/a dichiaro/a di aver conseguito la laurea in
, in data , con la votazione finale di
presso e di aver sostenuto i seguenti esami
riportando le votazioni a fianco indicate.
Insegnamento DATA VOTO

Data , Firma




SEZIONE 1

DICHIARAZIONE DATI ANAGRAFICI, FISCALI E
PREVIDENZIALI

{da presentare da parte di adloro che svolgona incarichi di collaborazione e/t sono titolart di borse di studio )

0 Nuova Dichiarazione

DATI ANAGRAFICI E MODALITA' DI PAGAMENTO
[0 Rettifica Dichiarazione

1i/la sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 dichiara quanto segue:

Per le donne indicare il cognome da nubile

su ¢/c bancario /bancoposta

Carta prepagata

A.l Cognhome
A.2 Nome
A3 Sesso M F barrare la relativa casella

Comune (o Stato Estero) di nascita Provincia (sigla)
A4 Luogo di nascita
A5 Data di nascita giorno, mese, anno {(gg/mm/aaaa)
A.6 Codice fiscale obbligatorio

i Comune Provincia | C.A.P. Nazione
(sigla)
A7 Residenza e/o Domicilio
* Fiscale via & humero civico
Comune gic;ﬁr;aa C.A.P.
Recapito
A8 indicare solo se diverso dalla - —
residenza via e numero civico

Telefono abitazione Telefone ufficlo

Telefono cellulare Fax
A.9

Indirizzo di posta elettronica

@
27 cargtteri numerici o olfabetici, senza borre o virgole, come da esempio
ABT TAB Mitmere corte corrente
iITiQ'GiWiDSSSEIIlGOl 050570111111

A.10 Pagamento | — |

Denominazione Banca / Agenzia

Cittd e n. Agenzia

COMCE
PAESE

CIN CIK ABi
(BAN

NUMERO DI CONTO CORRENTE

Luogo e data

Firma (per esteso e in forma leggibile)

Con I'apposizione della firma si esprime il consenso al trattamento dei dati forniti per 1 fini istituzionali e nel rispetto delia
narmativa in materia di protezione dei dati personalt,




SEZIONE 2 DATI FISCALI E PREVIDENZIALI

Il/la sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R, 28/12/2000, n. 445 dichiara:
(barrare le casalle (_:he interessano)

. 13 4 Vedi Sez.2.1
Di essere titolare di partita iva €

€ NO Vedi Sez. 2.2

[ Sezione 2.1

di essere professionista svolgente attivitd di collaborazione rientrante nell’ambito della
sua professione abituale e quindi tenuto ad emettere fattura sul compenso, in A
quanto l'attivita prestazionale (docenza o altro) rientra neli‘oggetto proprio dell’arte o
professione
La partita iva & € individuale - € studio associato
Numeropartitazva | [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ |
€ di essere professionista rientrante nel seguente regime fiscale B
€ non assoggetiato a ritenuta d'acconto ai sensi dell’art. 13 fegge 388/2000 B.l
€ Rientrante nel regime dei contribyenti minimi previsto dali’art 1 commi
96-117, legge 244/2007 come modificato daliart. 27, commi 1,2 L. B.2
111/2011 e pertanto fuori dal campo di applicazione dell'TVA
€ di essere professionista iscritto alle seguenti gestioni C
Iscritto alla Gestione separata INPS legge 335/1995
€ albo e cassa C.1
€ Gestione separata INPS legge 335/1995 C.2

I Sezione 2.2 |

€ di essere professionista svolgente attivitd di collaborazione diversa dalla sua

professione abituale e quindi non tenuto ad emettere fattura sul compenso, in o
quanto |'attivita di docenza non rientra nell‘oggetto proprio dell’arte o professione

€ di essere dipendente di altra Amministrazione Pubblica D
{Attenzione compllare anche la sez. 3)

& collaboratore coordinato e continuativo senza vincolo di subordinazione E
(Attenzione compilare anche la se2z. 3 E 4)

€ di essere titolare di contratto di qualificazione e specializzazione di aver
perceplto nell’anno in corso compensi per prestazioni occasionali;
€ Non superiori a euro 5.000,00 F

€ Superiori 2 euro 5.000,00
(Attenzione compilare anche |a sez. 3)

€ di essere titolare di Borsa o assegno di studio ex art.50, comma 1, lettera c),

DPR.917/1986, soggetta a tassazione IRPEF. G
{Attenzione compllare anche la sez. 3 E 4}

€ di essere titolare di Borsa o assegno di studio non soggetti a tassazione IRPEF af H

sensi dell’art. 4 delia Legge n. 476/1984. (Attenzione compilare anche la sex. 3)

Luogo e data Firma (per esteso e in forma leggibile}

Con 'apposizicne delia firma si esprime § consenso al trattamento del datl forniti per 1 fini istituzionall e nel rispetto della
normativa in materia di protezicne dej dati personali, )
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SEZIONE 3

ALTRI DATI FISCALI E PREVIDENZIALI

Il/la sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R. 28/12/2000, n. 445 dichiara:
(barrare le caselle che interessano)

CON RAPPORTO DI LAVORG A TEMPO PIENO
CON RAPPORTO DI LAVORO PART - TIME NON SUPERIRE AL 50%
3.1
A TEMPO DETERMINATO dal ......... Y P fon | J— Y S Y S
DI ESSERE
DIPENDENTE A TEMPO INDETERMINATO dal ......... ¥ ¥ RN
PUBBLICO({*)
DI ESSERE IN
CONGEDO/ASPETTATIVA SENZA dal ........ Y J— of omn al ... Y J— Y S
REYRIBUZIONE
DI ESSERE STATO CON PROVVEDIMENTO
PREVENTIVAMENTE N DEL
AUTORIZZATO DALL’ENTE DI
APPARTENENZA (ALLEGARE IL PROVVEDIMENTO)}
DENOMINAZIONE
DELL'E"TE ----------------- FEFSUNEIVANEEN N ENERREENE kel ANEANIN RSN AR ANN AR TALAinnnddd
PEC

{posta elettronica certificata)

ISCRITTO/A ALLA SEGUENTE CASSA OBBLIGATORIA PER I VERSAMENTI DEI
CONTRIBUTI PREVIDENZIALI
3.2 DI ESSERE {indicare codice}
3.3 DI ESSERE TITOLARE DI PENSIONE DIRETTA, INDIRETTA o0 REVERSIBILITA’
3.4 DI ESSERE ISCRITTO ALLA GESTIONE SEPARATA INPS L. 335/1995
CHE NEL 2012 HA PERCEPITO/PERCEPIRA" COMPENSI NON SUPERIORI A EURO 96.149.00
3.5 ASSOGGETTATI AD INPS — GESTIONE SEPARATA EV '
. L.335/95
{co.co.co; assegni di ricerca/tutorato; dottorato di ricerca) SUPERIORI A EURO 96.149,00
CHE L'AMMONTARE COMPLESSIVO DEGLI EMOLUMENTI O '2€93 e:: l;s 3:”5!“‘[ [','N.:'L“':':: ':a'r:
3.6 | RETRIBUZIONI  PERCEPITI IN  CORSO  D'ANNO 2012 cul a °
‘5 | NELL'AMBITO DI RAPPORTI DI LAVORC DIPENDENTE O -
AUTONOMO CON LE PUBBLICHE AMMINISTRAZIONI € SUPERA 1l limite di € 302.937,12
di cui al DPCM 23 marzo 2012
Luogo e data Firma (per esteso e in forma legqgibile)

{*) si considerano dipendenti pubblici solo coloro i quali hanno un rapporto di lavoro subordinato a tempo

determinato ¢ indeterminate (ad esempio, non sono dipendenti | borsisti, | dottorandi di ricerca, gli assegnisti, |
collaboratori coordinati e continuativi e | collaboratori a progetto).

Con {"apposizione della firma si esprime il consenso al trattamento dei dati forniti per i fini istituzionali & nal rispetto della
normativa in materia di protezione dei dati personali.
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SEZIONE 4 ALTRI DATI FISCALI (per le categorie assimilate al lavoro dipendente)

1l/1a sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R, 28/12/2000, n, 445 dichiara:
(barrare Ie caselle che interessano)

CONIUGE A CARICO data del matrimonio  ....... ¥ ST Y S
CODICE
FISCALE
PER FIGLI O ALTRI FAMILIARI A CARICO
nella percentuale del............ % data nascita (se figlio) ............ F e Y S
DI AVERE | | se portatore di Handicap ex 1.104/1992 barrare casella
DIRITTO ALLE
DETRAZIONI * CODICE
PER I FISCALE
4.1 SEGUENTI
b FAMILIARI A . .
CARICO nell§ percentuale del.......... % data nascita (se figlio) ............ ¥ S S
| | se portatore di Handicap ex L.104/1992 barrare casella
¥ NOTA BENE CODICE
la detrazione FISCALE
NON & una tassa
L ma nella percentuaie del..........% data nascita (se figllo) ........... YR Foeee
un‘agevolazione
chevaa = =
diminuire I"IRPEE | | se portatore di Handicap ex L.104/1992 barrare casella
dovuta sul
COMEBENnso CODICE
FISCALE
PER PRIMO FIGLIO (se manca 'altro coniuge/genitore)
ALIQUOTA IRPEF , ,
4.2 SI RICHIEDE L’APPLICAZIONE DELL'ALIQUOTA IRPEF MASSIMA PARI AL ................ %
Dato facoltativo
(ie aliquote In vigore sono: 27%, 38%, 41%, 43%)
Luogo e data Firma (per esteso e in forma leggibile)

Con |'apposiziaone della firma si esprime il consenso al trattamento dei dati forniti per i finf istituzionali e nel rispetto della
normativa in materia di protezicne del dati personali.
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SEZIONE 4

DATI PER SOGGETTI RESIDENTI ALL'ESTERO

Il/la sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R. 28/12/2000, n, 445 dichiara:
(barrare le caselle che interessano)

4.1 DI ESSERE

Soggetto non residente non avente base fissa di svofgfmentoﬂ
dell’attivitd in Italia, che non presenta dichiarazione dei redditi in
Italia per la fattispecie, per cui la propria atlivit non e
riconducibile ad alcuno dei casi previsti nelle ipotesi che precedono.
I compensi vengono assoggetiati alla ritenuta alla fonte a titolo
dimposta ex art.25 DPR. 60071973 non risultando esistente
convenzione internazionale contro le doppie imposizioni fra lo Stato
di residenza e [Pltalia e/o non rsultando applicabile dalla
convenzione esistente Pesonero dal pagamento delle imposte in
Italia e/o non intendendo richiedere af sostituto Fapplicazione def
trattamento convenzionale.

Luogo e data

Soggetto non residente, non avente base fissa di svolgimento
dell‘attivita in Italia, che non presenta dichiarazione del redditi in
Italia per la fattispecie, per cui la propria attivita non e
riconducibile ad alcuno dei casi previsti nelle ipotesi ¢che precedona.
I compensi risultano esenti dalla ritenuta alla fonte ex art.25 DPR.
600/1973 in relazione a quanto disposto con la convenzione
Internazionale bilaterale contro le doppie imposizioni fra I'Italia e

di cui alla Legge art.

che prevede la tassazione del reddito scaturente dall’attivita nel
paese di residenza del percipiente per la fattispecie reddituale
oggetto dell’incarico.

Al fine deil’applicazione della convenzione internazionale per
evitare la doppia imposizione sui redditi prodotti in Italia da
soggetti non residenti, dovra trasmettere a questa amministrazione
la seguente documentazione:

1. certificato di residenza all’estero rilasciato da competente
autorita estera;

2. certificato fiscale dell’Autorita straniera preposta attestante la
natura di contribuente nel paese estero (con traduzione in lingua
Italiana o inglese certificata da esperto del tribunale);

3, autocertificazione che il soggetto vuole avvalersi della
convenzione tra il proprio paese e ['Ttalia;

4, copia di un documento di identita.

Considerata I’'elevata responsabilita in capo all'Ateneo per
I'applicazione del trattamento previsto dalle convenzioni contro le
doppie imposizioni, )attestazione di cui al punto 2 (rilasciata
nell’anno di imposta corrente), dovra riportare la dichiarazione
dalla quale risulti che la persona in questione & soggetto passivo di
imposta e quindi sottoposto a tassazione nello stato esterc nel
quale risiede e dovra, inoltre, richiamare la convenzione contro le
doppie imposizioni siglata tra il paese di residenza e ['Ttafia.
Qualora tale documento non presenti gli elementi appena descritti
non potra essere accettato per I'applicazione delle agevolazioni
previste dalla convenzione intemazionale di riferimento ed il
compenso sara tassato secondo il regime fiscale e previdenziale
vigente in Italia.

Firma (per esteso e in forma leggibile)

Con l'apposizione della firma si esprime it consenso al trattamento dei dati forniti per i fini istituzionali & nel rispette delia
normativa in materia di protezione dei dati personali,
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Udf\ Universita degli Studi “G. d’Annunzio

CHIETI-PESCARA

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI NELL’AMBITO DELLE PROCEDURE
SELETTIVE, COMPARATIVE, VALUTATIVE PER L’ASSUNZIONE DI PERSONALE , OVVERO PER

L’ATTIVAZIONE DI CONTRATTI DI PARASUBORDINAZIONE

Per facilitare la lettura e la comprensione del suo contenuto, I’informativa ¢ suddivisa in specifici
paragrafi e segnatamente: 1. Finalita del trattamento; 2. Base giuridica del trattamento; 3. Modalita
del trattamento; 4. Natura del conferimento dei dati; 5. Comunicazione dei dati personali ed
eventuali trasferimenti all’estero; 6. Soggetti del trattamento; 7. Tempi di conservazione dei dati; 8.
Diritti dell’interessato ¢ modalita di esercizio; 9. Responsabile della protezione dei dati personali.

1. Finalita del trattamento

Secondo quanto previsto dalla normativa vigente, desideriamo informarLa che I’Universita G.
d’Annunzio (di seguito, denominata piu semplicemente “I’Universita”) procede al trattamento dei
dati personali da Lei forniti per consentirLe di accedere ai ruoli previsti dai bandi di Ateneo, ovvero
per la partecipazione alle procedure di reclutamento volte all’assunzione quale lavoratore
subordinato ovvero parasubordinato.

Per una Sua maggiore consapevolezza, si richiamano di seguito le principali definizioni della
normativa vigente. Per “dato personale” si intende “qualsiasi informazione riguardante una persona
fisica identificata o identificabile («interessato»); si considera identificabile la persona fisica che
puo essere identificata, direttamente o indirettamente, con particolare riferimento a un identificativo
come il nome, un numero di identificazione, dati relativi all’ubicazione, un identificativo online o a
uno o piu elementi caratteristici della sua identita fisica, fisiologica, genetica, psichica, economica,
culturale o sociale”; mentre per “trattamento” si intende ‘“qualsiasi operazione o insieme di
operazioni, compiute con o senza 1’ausilio di processi automatizzati e applicate a dati personali o
insiemi di dati personali, come la raccolta, la registrazione, 1’organizzazione, la strutturazione, la
conservazione, ’adattamento o la modifica, I’estrazione, la consultazione, 1’uso, la comunicazione
mediante trasmissione, diffusione o qualsiasi altra forma di messa a disposizione, il raffronto o
I’interconnessione, la limitazione, la cancellazione o la distruzione”.

L’Universita procede al trattamento dei Suoi dati personali e segnatamente dati anagrafici, dati

curricolari, dati fiscali, oltre che dei dati relativi a condanne penali e reati esclusivamente per lo



svolgimento delle attivita relative alle procedure selettive, comparative, valutative per 1’assunzione
di personale, ovvero per 1’attivazione di contratti di parasubordinazione.

L’Universita puo altresi trattare i Suoi dati personali per scopi statistici.

Il trattamento dei Suoi dati personali & effettuato nel rispetto della normativa vigente, dei diritti,
delle liberta fondamentali e della dignita dell’interessato, con particolare riferimento alla
riservatezza, all’identita personale ed al diritto alla protezione dei dati personali, nonché dei principi
di liceita, correttezza, pertinenza, non eccedenza e finalita.

2. Base giuridica del trattamento

Per le finalita di cui al precedente par. 1, i dati personali da Lei forniti sono trattati ricorrendo le
condizioni di cui all’art. 6, par. 1°, lett. b) e lett. ¢) del Regolamento (UE) 2016/679, essendo il
trattamento necessario all’espletamento delle procedure indicate, nonché all’adempimento di
specifici obblighi legali in capo all’Universita.

3. Modalita del trattamento

Il trattamento dei Suoi dati personali é effettuato, per mezzo delle operazioni o complesso di
operazioni indicate dalla soprarichiamata definizione normativa di “trattamento”, con o senza
I’ausilio di strumenti elettronici.

4. Natura del conferimento dei dati

La natura del conferimento dei dati personali € da ritenersi obbligatoria in quanto necessaria
all’espletamento delle procedure concorsuali. Il Suo eventuale rifiuto di conferire i dati personali
comporta 1’impossibilita per I’Universita di svolgere le attivita necessarie per 1’espletamento delle
predette procedure.

5. Comunicazione dei dati personali ed eventuali trasferimenti all’estero

I Suoi dati personali saranno trattati dalle strutture e dai dipendenti dell’Universita esclusivamente
per le finalita strumentali alle procedure.

| Suoi dati personali saranno trattati anche dalle Commissioni esaminatrici, dal MIUR — nell’ambito
delle comunicazioni obbligatoriamente previste per il personale docente/ricercatore ed assegnista
che risulti vincitore al fine di aggiornare le banche dati ministeriali — dalle Amministrazioni
certificanti in sede di controllo delle dichiarazioni sostitutive rese ai fine del D.P.R. 445/2000.

Se necessario alle soprarichiamate finalita, i Suoi dati personali, anche per fruire di servizi a
domanda individuale, potranno essere comunicati ad aziende pubbliche o private, tra cui:

- Centro per I’impiego o organismo territorialmente competente per le assunzioni ai sensi della
legge 68/1999;

- Amministrazioni provinciali e Centro regionale per I’impiego in ordine al prospetto informativo
delle assunzioni, cessazioni e modifiche al rapporto di lavoro, redatto ai sensi della L. 68/1999;

- Autorita giudiziaria (C.P. e C.P.P.);



- societa private che gestiscono la piattaforma attraverso la quale & possibile formulare la propria
candidatura.

L’Universita, inoltre, si avvale del supporto di fornitori esterni per I’erogazione di specifici servizi
strumentali alla gestione delle procedure, i quali potrebbero venire a conoscenza dei dati personali,
ai soli fini della prestazione richiesta. L’elenco dei fornitori ¢ disponibile sul sito di Ateneo
(www.unich.it).

L’Universita non comunica i Suoi dati personali a soggetti (pubblici e privati) situati in Paesi fuori
dall’Unione Europea.

L’Universita provvedera alla pubblicazione dei Suoi dati, nel rispetto dei limiti previsti dalla
normativa vigente, per le esigenze legate alle comunicazioni relative alla procedura, ovvero per
I’adempimento delle disposizioni normative in materia di trasparenza ed informazione nell’ambito
delle procedure selettive ad evidenza pubblica.

6. Soggetti del trattamento

11 titolare del trattamento dei dati € I’Universita G. d’Annunzio, con sede in via Vestini 31, 66100
Chieti, legalmente rappresentata dal Magnifico Rettore, tel. 0871 - 3556010, e-mail

rettore@unich.it; pec.: ateneo@pec.unich.it.

L’elenco dei responsabili del trattamento € disponibile sul sito di Ateneo www.unich.it.

7. Tempi di conservazione dei dati oggetto di trattamento

I Suoi dati personali, con particolare riferimento all’anagrafica e ai dati di carriera, saranno
conservati per 10 (dieci) anni, fatto salvo il maggior termine che si rendesse necessario in ragione
dei possibili utilizzi delle graduatorie attive, ovvero per un tempo illimitato nell’ipotesi in cui la
procedura sia stata oggetto di contenzioso. La conservazione dei restanti dati e sottesa ai tempi di
conservazione degli atti amministrativi che li contengono (riferimento al massimario di
conservazione dei documenti inerenti il fascicolo di personale universitario, nonché il vigente
regolamento di Ateneo relativo ai flussi documentali emanato con D.R. n. 397 del 28/06/2013).

8. Diritti dell’interessato e modalita di esercizio

Secondo la normativa vigente, Lei, in qualita di interessato, ha il diritto:

- (di) ottenere dal titolare del trattamento la conferma che sia 0 meno in corso un trattamento
di dati personali che La riguarda;

- (di) accesso ai propri dati personali ed in particolare alle seguenti informazioni: le finalita
del trattamento; le categorie di dati personali oggetto di trattamento; i destinatari o le
categorie di destinatari a cui i dati personali sono stati 0 saranno comunicati, in particolare
se destinatari di paesi terzi o organizzazioni internazionali; quando possibile, il periodo di
conservazione dei dati personali previsto oppure, se non e possibile, i criteri utilizzati per

determinare tale periodo; I’eventuale esistenza di un processo decisionale automatizzato,
3
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compresa la profilazione, e nel qual caso, informazioni significative sulla logica utilizzata,
nonché I’importanza e le conseguenze previste di tale trattamento per 1’interessato;
- (di) rettifica dei dati personali inesatti ed integrazione dei dati personali incompleti;
- ricorrendone le condizioni previste dalla normativa vigente, alla cancellazione dei dati o alla
limitazione del trattamento che La riguarda;
- (alla) portabilita dei dati personali, ricorrendone le circostanze;
- (di) opporsi al trattamento;
- (di) proporre reclamo, ricorrendone le circostanze, al Garante per la protezione dei dati
personali, quale Autorita di controllo operante nel nostro ordinamento.
Per I’esercizio dei diritti di cui al punto precedente, Lei pud inviare una comunicazione scritta,
indirizzata al titolare del trattamento: Universita G. d’Annunzio, Via Vestini 31, 66100 Chieti,
ovvero al seguente indirizzo: ateneo@pec.unich.it. In ogni caso, e a maggiore tutela dei Suoi diritti,
si prega di voler allegare alla richiesta copia di un documento di riconoscimento in corso di validita.
9. Responsabile della protezione dei dati personali
Il Responsabile della protezione dei dati personali € il Prof. Gianluca Bellomo. Per contattare il
Responsabile della protezione dei dati personali, Lei puo inviare un’e-mail al seguente indirizzo:
dpo@unich.it; dpo@pec.unich.it; tel.: 085 — 4537842.

F.to Il Rettore
Prof. Liborio STUPPIA
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MOD. G

Il/la sottoscritto/a C.F.

consapevole che il colloquio orale si terra con la modalita telematica mediante mediante I'utilizzo
della piattaforma microsoft teams.

Al fine di sostenere con la modalita indicata il colloquio

DICHIARA

- La disponibilita ad essere contattato dalla Commissione nella call pubblica durante la
quale sara espletato il colloquio;

di accettare lo svolgimento del colloquio con la modalita indicata, impegnandosi a non utilizzare

strumenti di ausilio e a garantire 'assenza di persone a supporto durante lo svolgimento della
prova;

- che la postazione da cui sosterra il colloquio sia dotata sia di webcam sia di microfono e
cuffie/casse audio;

- che la connessione dovra rimanere attiva per l'intera durata della prova,;

- che eventuali interruzioni dovranno essere debitamente segnalate alla Commissione.

- di essere consapevole che all'inizio del colloquio telematico i candidati dovranno esibire alla
Commissione il documento identificativo e copia della domanda presentata;

- di essere consapevole che il candidato dovra risultare reperibile al contatto skype previamente
indicato in domanda, nel giorno e orario indicati per il colloquio e che 'omessa o errata
comunicazione del contatto personale skype saranno considerati rinuncia alla partecipazione al
colloquio e, dunque, alla selezione, allo stesso modo che:

- 'omessa risposta e/o la mancata esibizione del documento identificativo gia inviato in allegato
alla domanda o della copia della domanda medesima saranno considerati rinuncia alla
partecipazione al colloquio e, dunque, alla selezione;

- che spettera al candidato fornir prova delle cause e/o anomalie e/o criticita tecniche non
imputabili a colpa o inerzia del candidato che gli hanno impedito di partecipare al colloquio. In tal
caso il candidato, nellimmediatezza, dovra darne notizia alla Commissione via mail.

Dichiarando di essere consapevole che il colloquio dovra svolgersi nel rispetto dei seguenti
principi:

a) collegamento simultaneo tra i partecipanti; b) sicurezza dei dati e delle informazioni scambiate
durante la seduta; c) pubblicita delle prove; d) garanzia di certa identificazione dei candidati; ed
inoltre che l'utilizzo di strumenti di connessione audio-video dovra in ogni caso consentire:

a) la visualizzazione del candidato durante l'intera prova;

b) la corretta identificazione del candidato attraverso un documento di riconoscimento in corso di
validita;

c) lo svolgimento della seduta in forma pubblica, garantita dalla possibilita di collegamento in

contemporanea per l'intera durata della stessa da parte di tutti i candidati e da parte dei soggetti
terzi che ne facciano richiesta all Amministrazione.

Dichiara, altresi, di essere consapevole che al pari dei membri delle commissioni giudicatrici i
candidati partecipano alla seduta relativa al colloqui utilizzando i propri dispositivi telematici, che
I'Universita d’Annunzio & esclusa da ogni responsabilita in caso di problemi tecnici di qualunque



natura non imputabili alla medesima, che non consentano il corretto avvio o lo svolgimento della
prova, ed anche che il colloquio in modalita telematica tra i membri della commissione e tutti i
candidati deve necessariamente avvenire nella data e nell’orario prestabilito dalla commissione di
concorso, come risultante da calendario pubblicato sul sito di Ateneo; che il collegamento deve
essere audio e video; che la seduta &€ condotta dal Presidente della commissione che deve
verificare tempestivamente il funzionamento della connessione audio-video con i candidati e con
gli altri membri della commissione (A tal fine, & richiesto ai candidati di avviare la connessione
almeno 20 minuti prima dell’inizio della seduta telematica).

Il sottoscritto/a accetta la circostanza di seguito indicata:

sara facolta della Commissione, mediante comunicazione del Presidente — una volta contattati i
candidati tramite I'indirizzo skype comunicato - invitare tutti i candidati ed eventuali altri presenti
alla call a entrare in altra piattaforma virtuale al fine di assicurare la migliore funzionalita delle
interazioni, ad esempio piattaforma microsoft teams.

Dichiara, infine, di accettare di essere disponibile ad avviare la connessione almeno 20
minuti prima dell'inizio della seduta telematica, al fine di verificare la funzionalita del collegamento.

Data: Luogo:

Firma del candidato *

*(digitale o per esteso e leggibile e, in quest'ultimo caso, accompagnata da fotocopia di documento di riconoscimento)
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Indirizzo
Telefono
Fax

E-mail

Nazionalita

Data di nascita

ESPERIENZA LAVORATIVA
* Date (da-a)

* Nome e indirizzo del datore di
lavoro

* Tipo di azienda o settore
* Tipo di impiego — Qualifica rivestita
* Principali mansioni e responsabilita

ISTRUZIONE E FORMAZIONE
* Date (da-a)

* Nome e tipo di istituto di istruzione
o formazione

* Principali materie / abilita
professionali oggetto dello studio
+ Qualifica conseguita

+ Livello nella classificazione
nazionale (se pertinente)
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[ COGNOME,nome ]

I sottoscritto/a , a
sensi degli art.46 e 47 DPR 445/2000, consapevole delle sanzioni penali
previste dallart.76 del DPR 445/2000 e successive modificazioni ed
integrazioni per le ipotesi di falsita in atti e dichiarazioni mendaci, dichiara
sotto la propria responsabilita:

[CoGNOME, Nome, e, se pertinente, altri nomi ]
[ Numero civico, strada o piazza, codice postale, citta, paese ]

[ Giorno, mese, anno |

[ Iniziare con le informazioni pill recenti ed elencare separatamente ciascun impiego pertinente
ricoperto. ]

[ Iniziare con le informazioni pit recenti ed elencare separatamente ciascun corso pertinente
frequentato con successo. ]



CAPACITA E COMPETENZE

PERSONALI

Acquisite nel corso della vita e della
carriera ma non necessariamente
riconosciute da certificati e diplomi
ufficiali.

MADRELINGUA

ALTRE LINGUA

* Capacita di lettura
* Capacita di scrittura
* Capacita di espressione orale

CAPACITA E COMPETENZE

RELAZIONALI

Vivere e lavorare con altre persone, in
ambiente multiculturale, occupando posti
in cui la comunicazione é importante e in

situazioni in cui é essenziale lavorare in
squadra (ad es. cultura e sport), ecc.

CAPACITA E COMPETENZE

ORGANIZZATIVE

Ad es. coordinamento e amministrazione
di persone, progetti, bilanci; sul posto di
lavoro, in attivita di volontariato (ad es.
cultura e sport), a casa, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE

TECNICHE

Con computer, attrezzature specifiche,
macchinari, ecc.

CAPACITA E COMPETENZE

ARTISTICHE
Musica, scrittura, disegno ecc.

ALTRE CAPACITA E COMPETENZE

Competenze non precedentemente
indicate.

PATENTE O PATENTI

ULTERIORI INFORMAZIONI

ALLEGATI

Pagina 2 - Curriculum vitae di
[ COGNOME,nome ]

[ Indicare la madrelingua ]

[Indicare la lingua ]

[ Indicare il livello: eccellente, buono, elementare. ]
[ Indicare il livello: eccellente, buono, elementare. ]
[ Indicare il livello: eccellente, buono, elementare. ]

[ Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. ]

[ Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. ]

[ Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. ]

[ Descrivere tali competenze e indicare dove sono state acquisite. ]

[ Inserire qui ogni altra informazione pertinente, ad esempio persone di riferimento, referenze
ecc. |

[ Se del caso, enumerare gli allegati al CV. ]

Il sottoscritto dichiara di essere informato, che i dati personali raccolti saranno trattati anche con strument
informatici esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa
ai sensi del Regolamento UE 2016/679. Dichiara di aver preso visione dellinformativa sul trattamento
dei dati personali consultabile all'indirizzo https://www.unich.it/privacy

Il dichiarante
[luogo].li [GG/MM/AAAA]

(firma per intero e leggibile)
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