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ALLA DIRETTRICE DEL DIPARTIMENTO – Dipartimento di Scienze Cliniche Applicate e Biotecnologiche

OGGETTO: Richiesta attivazione della procedura di assegnazione di una borsa di ricerca

RICHIEDENTE (RESPONSABILE SCIENTIFICO) ________________________________________

chiede l’attivazione della procedura per l’assegnazione di una borsa di ricerca, come da regolamento di Ateneo emanato con D.R. n. 258/2013 del 13/02/2013, modificato con D.R. n. 965/2016 del 27/07/2016, con le seguenti caratteristiche:

	Nr. borse
	
Fondo su cui graverà il costo
	
Durata in mesi

	Rinnovabile 
	Ammontare della borsa

	
	

	

	

	

	
	

	
Titolo del progetto di ricerca 
	





	



	

	
Requisiti di partecipazione
(specificare il titolo di studio)
 
	
· Laurea Magistrale in _______ (LM-___)
· Laurea Magistrale in _______ (LM-___)  
o titoli equivalenti sulla scorta del D.M. 509/1999 o dell'ordinamento previgente ed equiparati (per le equiparazioni si fa riferimento al Decreto Interministeriale 9 luglio 2009, pubblicato nella Gazzetta Ufficiale del 7 ottobre 2009 n. 233 e specificamente sono equiparati tutti i diplomi delle corrispondenti classi DM 509/99 (colonna 3) e DM 270/04 (colonna 4) della tabella di equiparazione - fonte: https://www.miur.gov.it/equipollenze-ed-equiparazioni-tratitoliaccademici-italiani1) secondo la normativa vigente

	

	Titoli considerati
	SI
	NO

	Titoli rilevanti nell’ambito della ricerca programmata
	
	

	
	
	

	Ripartizione del punteggio (50 PUNTI TOTALI)
	INDICARE PUNTEGGIO 

	VOTO DI LAUREA
	10 punti

	TITOLI oltre la Laurea (Curriculum vitae et studiorum ed altri titoli ritenuti idonei ai fini della selezione/rilevanti nell’ambito della ricerca programmata)
	 10 punti 

	COLLOQUIO
	30 punti



	[bookmark: _GoBack]Ripartizione del punteggio (ulteriori indicazioni)

	Voto di laurea: fino ad un massimo di 10 punti 

OPPURE 

Voto di laurea fino ad un massimo di 10 punti così suddivisi:
fino a 100/110 punti 2
da 101/110 a 105/110 punti 5
da 106/110 a 110/110 punti 7
da 110/110 e lode punti 10



La selezione si intende superata con un punteggio minimo di 30/50 punti

PROPOSTA COMPOSIZIONE DELLA COMMISSIONE (riportare il settore scientifico disciplinare)

______________________________________________________

______________________________________________________

______________________________________________________


Approvato dal Consiglio di Dipartimento del _______________________________

Luogo e data


Firma del richiedente

____________________________________

Università degli Studi dell’Aquila
Dipartimento di Scienze Cliniche Applicate e Biotecnologiche			tel. +39 0862 433668-3524-3434-4957-3530
Via Vetoio,snc - loc.tà Coppito - 67100 L’Aquila(AQ)			p.iva cod. fisc. 01021630668
Mail: discab.sac@strutture.univaq.it 
posta certificata: discab@pec.univaq.it			http://discab.univaq.it 
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