
 

 

 

 

FACOLTÀ DI MEDICINA E CHIRURGIA 

AVVISO DI VACANZA ANNO ACCADEMICO 2010/2011 

 

Si rende noto che il Consiglio della Facoltà di Medicina e Chirurgia ha deliberato che, per l’Anno 

Accademico 2010/2011, gli insegnamenti riportati nell’allegato n. 1 siano affidati in seguito a 

procedura selettiva. 

Gli incarichi di insegnamento saranno a titolo gratuito. 

Per il conferimento di incarichi di insegnamento, possono presentare domanda professori di prima e 

seconda fascia e ricercatori di ruolo compresi gli "assistenti di ruolo ad esaurimento" e di "tecnici 

laureati in possesso dei requisiti previsti dall'articolo 50 del decreto del Presidente della Repubblica 

11 luglio 1980, n. 382, alla data di entrata in vigore del predetto decreto" appartenenti a Facoltà di 

altri Atenei italiani, previo nulla osta delle strutture interessate. 

Gli incarichi di insegnamento saranno conferiti previa apposita procedura di selezione da parte del 

Consiglio della Facoltà di Medicina e Chirurgia. 

L’affidamento sarà conferito con delibera del Consiglio di Facoltà che la adotterà a maggioranza 

assoluta dei presenti. 

Il Consiglio di Facoltà di Medicina e Chirurgia nominerà  una o più Commissioni giudicatrici per la 

valutazione comparativa dei candidati. La Commissione incaricata al termine dei lavori redigerà 

apposita relazione, contenente i giudizi e la graduatoria di merito. Il Consiglio di Facoltà, sulla base 

dei giudizi formulati dalla Commissione, delibererà  in merito all’affidamento della docenza. 

La qualificazione scientifica sarà valutata sulla base del possesso di idonei titoli didattici e 

scientifici e della pertinenza degli stessi rispetto all’insegnamento da affidare.  

L’affidamento dell’incarico di insegnamento si intende automaticamente revocato nel caso prenda 

servizio un professore universitario di ruolo sulla stessa disciplina di insegnamento.  

Gli interessati devono inoltrare domanda in carta semplice, compilando l’allegato A). 

Le domande, indirizzate al Magnifico Rettore dell'Università degli Studi del Molise - Via De 

Sanctis 86100 CAMPOBASSO - dovranno pervenire entro e non oltre il 16.05.2011. 

Le domande potranno essere presentate al Settore Protocollo dell'Università degli Studi del Molise 

(dal Lunedì al Venerdì dalle ore 9.00 alle ore 12.00) in Via De Sanctis 86100 Campobasso - entro il 

giorno di scadenza, ovvero spedite con raccomandata con ricevuta di ritorno; in quest’ultimo caso 

non si terrà conto della data di spedizione. 

Alla domanda dovrà essere allegata la seguente documentazione:  

1) curriculum dell'attività scientifica, didattica e professionale; 

2) un elenco dettagliato dei documenti, delle pubblicazioni e dei titoli che si ritengono utili ai fini 

della selezione; 

3) una copia delle pubblicazioni scientifiche che il candidato intende vengano valutate ai fini del 

conferimento della docenza;  

4) certificazione o autocertificazione comprovante il possesso dei titoli scientifici e professionali, 

ovvero dell’attività di ricerca svolta. 

I titoli per essere presi in considerazione ai fini della valutazione devono essere posseduti dagli 

interessati alla data di scadenza del bando. 

Inoltre la domanda deve essere corredata dal programma, sintetico e organizzato per crediti 

didattici, che sarà oggetto di valutazione ai fini dell’assegnazione della supplenza. 

I titoli, comprese le pubblicazioni, devono essere prodotti in carta semplice e possono essere in 

originale, in copia autenticata ovvero in copia dichiarata conforme all’originale, mediante 

dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà ai sensi dell'art. 47 del D.P.R. 445/2000, (allegato 



“B”). Il candidato dovrà utilizzare un modulo per ciascun titolo presentato, comprese le 

pubblicazioni, di cui si intende dichiarare la conformità all’originale, allegandolo al titolo stesso. 

Potrà, in alternativa, produrre dichiarazione cumulativa di conformità all’originale dei titoli 

presentati, comprese le pubblicazioni. In tal caso la dichiarazione dovrà contenere precise 

indicazioni atte ad identificare sia i titoli sia le pubblicazioni. 

I candidati possono altresì dimostrare il possesso dei titoli (escluse le pubblicazioni) mediante la 

forma di semplificazione delle certificazioni amministrative consentite dagli artt. 46 e 47 del citato 

D.P.R. 28.12.2000, n. 445 (modulo allegato “B”). La sottoscrizione della dichiarazione può 

avvenire davanti al funzionario incaricato; nel caso in cui ciò non avvenga, la dichiarazione deve 

essere inviata o presentata unitamente alla fotocopia di un valido documento di riconoscimento. Gli 

interessati devono ritirare le proprie pubblicazioni, eventualmente prodotte, presso la Facoltà entro 

60 giorni dalla chiusura della procedura della selezione. In mancanza di ritiro l’Università può 

disporne liberamente.   

L’Amministrazione si riserva la facoltà di effettuare idonei controlli, anche a campione, e in tutti i 

casi in cui sorgono fondati dubbi, sulla veridicità delle dichiarazioni sostitutive. Qualora dal 

controllo sopra indicato emerga la non veridicità del contenuto delle dichiarazioni, il dichiarante 

decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della 

dichiarazione non veritiera, fermo restando quanto previsto dall'art. 76 del D.P.R. 28.12.2000, n. 

445.  

E’ prevista la decadenza automatica dall’incarico di insegnamento nei seguenti casi:  

 ingiustificato mancato o ritardato inizio dell'attività; ingiustificata sospensione dell'attività 

per un periodo superiore a tre giorni; mancato rispetto delle direttive fissate dalla Facoltà o 

dal Preside in ordine allo svolgimento delle attività didattiche. Possono essere giustificati 

soltanto i ritardi o le interruzioni dovuti a gravi motivi di salute o a casi di forza maggiore 

debitamente comprovati; 

 violazione del regime delle incompatibilità stabilito dall'articolo 4 del Regolamento di 

Ateneo per il conferimento di incarichi di insegnamento nei corsi di studio; 

 verificarsi di una delle situazioni di incompatibilità previste dall'art. 13 del D.P.R. 11 luglio 

1980, n. 382 e successive modificazioni. 

Il Responsabile del Procedimento è il Responsabile Amministrativo della Facoltà di Medicina e 

Chirurgia. 

Il presente avviso di vacanza è pubblicato anche per via telematica sul sito internet:  

http://www.unimol.it 

                                                                                                              

 

 

 

 

                                                                    

 

 

 IL RETTORE 

                                                                                         (Prof. Giovanni CANNATA) 

 

 

DATA DI PUBBLICAZIONE: 05.05.2011 

TERMINE PER LA PRESENTAZIONE DELLE DOMANDE: 16.05.2011. 

 

 

http://www.unimol.it/


ALLEGATO 1) 

 

SUPPLENZE/AFFIDAMENTI  

 

SSD denominazione insegnamenti ore CFU Corso di Laurea 

MED/05 Patologia clinica 12 1.5 Medicina e Chirurgia 

MED/05 Istituzione di patologia clinica 4 0.5 Medicina e Chirurgia 

 

 

 

Gli incarichi di insegnamento sono a titolo gratuito. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

ALLEGATO A) 

                                                                          

                                                                             

AL MAGNIFICO RETTORE  DELL’UNIVERSITA’ 

DEGLI STUDI DEL MOLISE 

Via De Sanctis 

86100 Campobasso 

                                                                 

 

 

__l__ sottoscritt__________________________________________________________________ 

nat__ a________________________________________il________________________________ 

Codice Fiscale____________________________________________________________residente 

in______________________________________Via_____________________________________

_______     cap________________chiede che gli/le venga conferito l’affidamento o supplenza 

dell’insegnamento di ____________________________________________________________ 

presso la Facoltà di Medicina e Chirurgia per l’anno accademico 2010/2011. 

 

A tal fine dichiara sotto la propria responsabilità: 

- di prestare servizio in qualità di____________________________________________________  

- presso la Facoltà di_______________________dell’Università degli Studi 

di____________________________; 

- settore scientifico-disciplinare _____________________________________________. 

 

 

Allega i seguenti documenti: 

 

 

Data__________________ 

FIRMA___________________________ 

 

 

Informativa di cui all’art. 13 D.lgs. n. 196 del 30.06.2003 

I dati forniti dagli interessati sono prescritti dalle disposizioni vigenti ai fini del procedimento 

per il quale sono richiesti e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo. 

I dati verranno utilizzati esclusivamente nell’ambito degli uffici competenti ed dalle unità 

lavorative che si occupano del procedimento. 

L’interessato può esercitare i diritti di cui all’art. 7 D.lgs. n. 196 del 30.06.2003. 



ALLEGATO "B" 

 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI 

(Art.46 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 recante il "T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in 

materia di documentazione amministrativa") 

 

DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DELL'ATTO DI NOTORIETÀ 

(Art. 47 D.P.R. 28.12.2000, n. 445 recante il "T.U. delle disposizioni legislative e regolamentari in 

materia di documentazione amministrativa") 

 

Il sottoscritto 

 

COGNOME _______________________________ NOME _______________________________ 

  (per le donne indicare il cognome da nubile) 

 

CODICE FISCALE ______________________ NATO A _____________________ PROV _____ 

 

IL ________________ RESIDENTE A ____________________________________ PROV _____ 

 

INDIRIZZO _____________________________________________________________________ 

 

C.A.P. ____________ TELEFONO ___________________________________________________ 

 

consapevole che le dichiarazioni mendaci sono punite ai sensi del Codice Penale e delle leggi 

speciali in materia (in virtù di quanto disposto dall'art. 76 del D.P.R. 445 del 28.12.2000): 

 

DICHIARA 

 

  

  

  

  

  

  

  

  

 

La/Il sottoscritta/o è informata/o che i dati personali forniti con la presente richiesta sono 

trattati nel rispetto del D. Lgs. 196/2003 "Codice in materia di protezione dei dati personali”.  

 

Luogo e data …………………… 

         Il dichiarante* 

        ________________________ 

 

 

 

 

* Nel caso di dichiarazione sostitutiva dell'atto di notorietà, qualora la dichiarazione non sia 

sottoscritta davanti al dipendente addetto a ricevere la documentazione, deve essere accompagnata 

da un valido documento di riconoscimento (Art. 38 D.P.R. n. 445 del 28.12.2000). 


