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AVVISO DI CONFERIMENTO DI COLLABORAZIONE

riservata al solo personale dipendente della presente Universita.
Docenti proponenti: Piero Cascone e Carlo Di Paolo

Visto I'art. 7, comma 6 del D.Dlgs. n. 165/2001 (e sue successive modificazioni ed integrazioni);

Visto I'art. 5 del Regolamento per l'affidamento di incarichi di lavoro autonomo a soggetti esterni
all’Ateneo in vigore presso |’Universita degli Studi di Roma “La Sapienza”;

si rende noto che il Dipartimento di Scienze Odontostomatologiche e Maxillo Facciali intende conferire n. 1
incarico per lo svolgimento di un’attivita di collaborazione.

OGGETTO DELLA PRESTAZIONE: attivita di “Organizzazione della segreteria, realizzazione e
coordinamento delle attivita del Master in “Gnatologia. Diagnosi e terapia” e del Master in “Chirurgia
ortognatica. Attualita diagnostiche e terapeutiche.Dalla teoria alla pratica”, nell’ambito dei Master in
“Gnatologia. Diagnosi e terapia” e in “Chirurgia ortognatica. Attualita diagnostiche e terapeutiche. Dalla
teoria alla pratica”.

COMPETENZE DEL PRESTATORE:
e Laurea in Scienze Politiche o ad essa comparabile per percorso di studi;
o perfetta conoscenza delle lingue inglese, francese e spagnola scritte e parlate;

e Congruenza del curriculum del candidato con I'oggetto dell’incarico, con particolare riferimento a
precedenti esperienze lavorative, adeguate competenze e capacita organizzative.

DURATA: Durata: 12 mesi
PUBBLICAZIONE:

Il presente avviso sara inserito sul proprio sito web e sul sito web delllAmministrazione centrale dal
05/04/2018 al 09/04/2018.

Coloro i quali sono interessati alla collaborazione dovranno far pervenire entro il termine sopra indicato la
propria candidatura con allegato curriculum vitae e parere favorevole del responsabile della struttura di
incardinazione.

Roma, 05/04/2018
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