
 

Data di pubblicazione: 21/02/2017 

Termine di presentazione delle Domande: 28/02/2017 ore 12.00. 

 

Bando n. 343/2017 

 

Avviso Pubblico di Procedura di selezione per il conferimento di n. 1 incarico 

individuale di collaborazione coordinata e continuativa da attivare per le esigenze di 

organizzazione di un corso di lingua italiana per studenti stranieri della Facoltà di 

Farmacia e Medicina per A.A. 2016/17 

 

Il Preside 

 

VISTO il D.M.270/2004; 

VISTA la legge 240/2010 art. 23, comma 2; 

VISTO il Regolamento di Ateneo per le Attribuzioni di attività didattiche 

emanato con D.R. n. 4205 del 09/12/2013; 

VISTE le delibere del Consiglio di amministrazione del 12/07/2016 e del 

Senato Accademico del 19/07/2016 relative all’assegnazione delle 

risorse per la copertura di insegnamenti per l’a.a. 2016/2017 

mediante bandi a titolo retribuito e gratuito; 

VISTA la delibera della Giunta di Facoltà di Farmacia e Medicina del 

03/02/2017; 

ACCERTATA la copertura finanziaria resa disponibile dal Corso di Laurea 

Magistrale in Medicina e Chirurgia ‘F’; 

CONSIDERATO che non sono emerse disponibilità ovvero competenze adeguate per 

far fronte alle esigenze rappresentate dalla Facoltà Farmacia e 

Medicina nello specifico del Corso di Laura Magistrale in Medicina 

e Chirurgia ‘F’. 

 

D I S P O N E 

 

una procedura di valutazione comparativa per titoli per il conferimento di 1 (un) incarico 

di collaborazione coordinata e continuativa per lo svolgimento di un corso di 60 ore per l’ 

Insegnamento di lingua italiana per gli studenti stranieri iscritti al Corso di Laurea 

in Medicina e Chirurgia “F”.  
 

L’ammontare del contratto, al lordo degli oneri a carico dell’Ente e del beneficiario, è di 

45€/ora per un totale di 2.700,00 €. 

  



 

Art. 1 – Requisiti di ammissione 
 

I requisiti di ammissione alla presente procedura di valutazione comparativa che dovranno 

essere documentati tramite idonea certificazione, sono:  

- laurea specialistica/magistrale o vecchio ordinamento in ambito linguistico, 

glottodidattico o in discipline umanistiche;  

- titolo di formazione post-laurea specifico per l’insegnamento dell’italiano L2 

rilasciato da università italiane o straniere;  

titoli di preferenza:  

- conoscenza lingua inglese;  

- esperienza di insegnamento dell’Italiano come seconda lingua presso università 

italiane e straniere.  

I requisiti debbono essere posseduti alla data di scadenza del termine utile per la 

presentazione della domanda.  
 

Art. 2 - Contenuti specifici degli incarichi 
 

I soggetti incaricati sono tenuti a svolgere, per il secondo semestre dell’anno accademico 

di riferimento, tutte le attività previste dalla competente struttura didattica in relazione 

all’incarico di insegnamento a loro conferito. 

L’eventuale conferimento per contratto e la relativa attività svolta non danno luogo a diritti 

in ordine all’accesso nei ruoli delle Università e degli Istituti di istruzione universitaria. 
 

Art. 3 - Modalità e presentazione delle domande: termini e modalità 
 

La domanda di partecipazione (redatta secondo il modello allegato) dovrà essere presentata 

entro le ore 12:00 del giorno 28 Febbraio 2017 alla Segreteria Didattica del Corso di Laurea 

Magistrale in Medicina e Chirurgia ‘F’ presso la Presidenza della Facoltà di Farmacia e 

Medicina – Policlinico Umberto I – V.le Regina Elena, 324 - 00185 Roma secondo le 

seguenti modalità: 
 

- Presentata a mano alla Segreteria Didattica del Corso di Laurea Magistrale in Medicina 

e Chirurgia ‘F’ della Facoltà di Farmacia e Medicina (Palzzina ex SCRE, piano terra, 

stanza 2) – Policlinico Umberto I – V.le Regina Elena, 324 - 00185 Roma dal lunedì al 

venerdì dalle 10:00 alle 12:00; 

  



 

 

Nella domanda il candidato, consapevole delle responsabilità civili e penali in cui incorre 

in caso di dichiarazioni mendaci, ai sensi del D.P.R. n. 445/2000, deve dichiarare: cognome 

e nome, codice fiscale, data e luogo di nascita, residenza, recapiti telefonici, e- mail, e il 

numero e titolo del bando per il quale intende partecipare  
 

Alla domanda dovrà allegare, pena l’esclusione dalla procedura comparativa: 

 titoli di studio conseguiti; 

 curriculum dell'attività didattica; 

 eventuali pubblicazioni; 

 il nulla osta: i candidati, pubblici dipendenti, dovranno essere in possesso del nulla 

osta dell’ente di appartenenza ai sensi dell’art. 53, co. 7 e seguenti, del D.Lgs 165/2001 

al momento della stipula del contratto stesso. 
 

Il candidato titolare di partita IVA è tenuto a dichiarare tale fattispecie nella 

domanda tenendo conto che non è possibile la variazione del proprio regime fiscale 

nel corso dell’anno accademico di riferimento del contratto, nel caso in cui dovesse 

risultare vincitore. 
 

Il plico dovrà recare l’intestazione del mittente e la dicitura: “Bando n. 343 per il 

conferimento a titolo retribuito n.1 incarico individuale di collaborazione coordinata 

e continuativa da attivare per le esigenze di organizzazione di un corso di lingua 

italiana per studenti stranieri della Facoltà di Farmacia e Medicina iscritti al Corso 

di Laurea di Medicina e Chirurgia ‘F’. 
 

Art. 4 - Procedura di selezione 
 

Al fine di effettuare la valutazione comparativa delle domande dei candidati, la struttura 

conferente nomina una commissione composta da almeno tre docenti di ruolo che 

procederanno alla valutazione dei curricula nel rispetto di tutte le norme e dei regolamenti 

vigenti. 

  



 

I requisiti fissati per aspirare al conferimento dell’incarico di insegnamento dovranno 

essere già posseduti alla data stabilita come termine ultimo per la consegna della domanda. 

L'Amministrazione controlla la veridicità delle autocertificazioni ai sensi delle vigenti 

norme. 

Il punteggio riservato ai titoli è costituito da un massimo di 50 punti così ripartiti: 
 
- Laurea fino a 5 punti :  

 Voto da 101 a 104 punti 1  

 Voto da 105 a 109 punti 2  

 Voto 110 punti     3 

 Voto 110 e lode punti    5 
 

- Formazione e servizio:  

fino a 40 punti per titoli post laurea quali dottorati, master, specializzazioni e relativi 

all’insegnamento dell’italiano L2 e all’esperienza di insegnamento;  

- Pubblicazioni:  

fino a 5  punti per pubblicazioni attinenti alla didattica delle lingue e dell’italiano L2 in 

particolare.  
 

Il candidato dovrà conseguire un punteggio minimo di 30 per essere collocato in  

graduatoria. 

Le commissioni formulano le graduatorie di merito dei vincitori e degli idonei per 

l’assegnazione degli incarichi. 

Le graduatorie saranno considerate definitive qualora, dalla data di pubblicazione delle 

medesime e decorsi 2 (due) giorni naturali e consecutivi, non vengano presentate istanze di 

revisione da protocollare esclusivamente presso l’Ufficio di Protocollo della Facoltà di 

Farmacia e Medicina; pertanto, non saranno tenute in considerazione le istanze che 

perverranno con modalità diverse da quelle sopra indicate. 

Ai fini dell’assegnazione degli eventuali incarichi non so t tosc r i t t i  dal candidato 

vincitore si procederà allo scorrimento della relativa graduatoria di merito degli idonei. 
 

Ai sensi dell’art. 23 comma 1 della legge 240/2010 le università possono stipulare contratti 

della durata di un anno accademico e rinnovabili annualmente per un periodo massimo di 

cinque anni. 

La pubblicazione sul sito web della Facoltà ha valore di comunicazione ufficiale per tutti i 

candidati che hanno presentato domanda. 

 

 

 

 

 



 

Art. 5 – Modalità di conferimento, sottoscrizione e durata 

dell’incarico 

 

Ai sensi della normativa vigente, gli incarichi di insegnamento sono conferiti mediante 

contratto di diritto privato.  

 

La stipula del contratto con i vincitori è subordinata alla positiva conclusione del 

procedimento di approvazione degli atti da parte della Preside della Facoltà. 

I vincitori saranno convocati tramite posta elettronica a cura degli Uffici competenti per la 

stipula del contratto.  

 

La mancata presentazione del soggetto vincitore della selezione entro il termine indicato 

dall’ufficio competente sarà considerata una rinuncia, e si procederà alla convocazione 

del successivo candidato secondo l’ordine della graduatoria. 

In caso di rinuncia o di risoluzione del rapporto nel corso dell’anno accademico, 

l’incarico sarà conferito ad altro candidato rispettando l’ordine di graduatoria. 

Il periodo di riferimento dell’incarico è 01/03/2017-30/06/2017.  

 

Contestualmente alla sottoscrizione del contratto i vincitori dovranno: 

 

- Ai sensi del D. Lgs 14 marzo 2013 n. 33, inviare tramite e-mail al seguente 

indirizzo di posta elettronica: anja.berger@uniroma1.it un curriculum vitae 

europeo formato PDF (privo di dati sensibili), destinato alla pubblicazione sul 

sito della Facoltà e di Ateneo. 

- Compilare autonomamente e consegnare in formato cartaceo la 

dichiarazione per inquadramento reddituale concernente la comunicazione 

dei dati anagrafici per l’inquadramento fiscale, previdenziale ed assicurativo, 

nonché la contestuale certificazione sostitutiva di nullaosta nel caso di 

dipendente di altra amministrazione. 

 

Il corrispettivo dell’incarico verrà liquidato al termine delle attività, previa verifica del 

completamento delle attività e previa trasmissione dell’autorizzazione del Preside agli 

uffici competenti. I candidati vincitori, titolari di P. IVA, sono pertanto tenuti ad 

attendere la comunicazione della Facoltà prima di procedere all’emissione della fattura. 

 



 

Art. 6 - Pubblicità e notizie 

 

Tutte le comunicazioni o le notizie di interesse relative al presente bando, comprese le 

graduatorie e la pubblicazione del presente bando, saranno rese note, esclusivamente, 

mediante il portale della trasparenza di Ateneo: https://web.uniroma1.it/trasparenza/. 

 

 

Art. 7 - Norme finali e normativa sulla privacy 

 

I dati forniti dai candidati in relazione al procedimento amministrativo disciplinato dal 

presente bando sono raccolti nel rispetto dei principi posti in materia di trattamento dei dati 

personali dalla vigente legislazione (D.  Lgs  196/2003 e ss.mm.ii.)  in materia di 

trattamento dei dati personali. 

Ai sensi degli artt. 4, 5 e 6 della legge 7 agosto del 1990, n. 241 il Responsabile del 

procedimento amministrativo è il Dott. Maurizio Palucci. 

Per motivi di funzionalità didattica, con la presentazione della domanda si autorizza 

implicitamente l’Amministrazione alla pubblicazione sul sito di Facoltà e/o Dipartimento 

dell'indirizzo e-mail personale al fine di facilitare le comunicazioni. 

 

Roma, 21/02/2017           

 

F.to 

IL PRESIDE 



 

Modello A 
 

BANDO N. ____/2017 per il conferimento a titolo retribuito di n° 1 incarico di 
insegnamento per l’a.a. 2016/2017 

 
AI 

Preside della Facoltà di 
Farmacia e Medicina 

Sapienza Università di Roma   

V.le Regina Elena, 324 – 
00185 ROMA 

 
Il/La 
sottoscritt……………………………………………………………………………………………………………………… 

codice fiscale 
……………………………………………………………………………………………………………………. … 

P.IVA………………………………………………………………………………………………………………………………
…….. tel…………………………………………….. indirizzo di posta elettronica 
……………………………………………. 

 
CHIEDE 

 
di partecipare alla procedura comparativa di cui al Bando n. _____/2017 per il 
conferimento a titolo retribuito di n° 1 incarico di insegnamento per l’a.a. 2016/2017, 
nello specifico per il seguente incarico di insegnamento: 

 

A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e consapevole 
delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsità negli atti, richiamate 
dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000 

  



 

DICHIARA 
 

sotto la propria responsabilità: 
 

- di essere nato a …………………………………………… ( prov. di…………) il …………………………. 
- di essere residente in ………………………. alla via ………………………………… CAP …………… 
- di essere cittadino ……………………………………………………………… ……………………………….. 
- di essere in possesso della laurea in ………………………………………………. conseguita in 

data ……………… con voto ……………………presso l’Università …………….. di…………………… 
discutendo una tesi in ………………………………………………………………………… dal seguente 
titolo …………………………………………………………… 

- di essere in possesso del titolo di Dottore di Ricerca in …………………………………………… 
conseguito in data ……………………………… presso l’Università ……………………. di ………… 

- di essere in possesso degli ulteriori seguenti titoli valutabili ai fini della presente 
procedura di selezione: 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
di avere le seguenti pubblicazioni scientifiche (massimo 5): 
…………………………………………………………………………………………………………………………….. 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………………………………………… 

 
- che non sussistono cause limitative della capacità del sottoscritto di sottoscrivere 

contratti con la pubblica amministrazione e di espletare l’incarico oggetto della 

selezione 
- che il sottoscritto NON è dipendente di una Pubblica Amministrazione 

ovvero 
- Il sottoscritto è dipendente della Pubblica Amministrazione e 

dovrà essere in possesso del nulla osta dell’ente di appartenenza ai sensi dell’art. 53, 
co. 7 e seguenti, del D.Lgs 165/2001 al momento della stipula del contratto stesso. 

  



 

Recapito per l’invio di eventuali comunicazioni: 
Via ………………………………………………………………Cap……………………Città……………………Prov………… 

Tel.………………………………………………………………………; e-mail ……………………………………………………. 
Si allega alla presente domanda: 

 
- copia fotostatica di un valido documento d’identità in corso di validità; 
- copia del codice fiscale; 
- Curriculum vitae in formato europeo datato e sottoscritto; 
- elenco delle pubblicazioni; 
- Dichiarazione sostitutiva dell’atto di notorietà (modello B); 
- Dichiarazione di titolarità di incarichi professionali (modello C); 

 
Data…………………… 

 
Firma   ……………………………… 

 

 
Informativa ai sensi dell’art. 10 della l.31/12/1996 n.675: i dati sopra riportati sono raccolti 
ai fini del procedimento per il quale vengono rilasciati e verranno utilizzati esclusivamente 

per tale scopo e, comunque, nell’ambito delle attività istituzionali dell’Università degli Studi 
di Roma “La Sapienza”, titolare del trattamento. 
Al Titolare competono i diritti di cui all’art.13 della l.675/96. 

AVVERTENZE: 

1. Il dichiarante è penalmente responsabile in caso di dichiarazione mendace (art.76 DPR 

28/12/2000 n. 445) 
2. Il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato 

sulla base della dichiarazione non veritiera (art.75 DPR 28/12/2000 n. 445). 



 

Modello B 
 
 

BANDO N. __/2017 per il conferimento a titolo retribuito di n° 1 incarichi di insegnamento 

per l’a.a. 2016/2017 
 

AI 
Preside della Facoltà di 

Farmacia e Medicina 

Sapienza Università di Roma 
V.le Regina Elena, 324 –00185 ROMA 

 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’ 

(Art. 47 D.P.R. 28.12.2000 n. 445) 
 

Il/La sottoscritt……………………………………………………………………………………………………………………… 

codice fiscale …………………………………………… …………………………………………………………………………. 
tel…………………………………………….. ………………………………………………………………………………………… 

indirizzo di posta elettronica ……………………………………………………………………………………………….. 
 

DICHIARA 
 

che le copie semplici, che si allegano alla presente, solo dei titoli NON rilasciati da Pubblica 

Amministrazione (già indicati nel modello A), che si producono  ai fini della valutazione 

comparativa, elencati di seguito, sono conformi agli originali: 
 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

che le copie delle pubblicazioni presentate (massimo 5) sono conformi agli originali: 
 

 
 

 
 

 
 



 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

Il sottoscritto dichiara altresì di non avere alcun grado di parentela o di affinità, fino al IV 

grado compreso, con un docente appartenente alla Facoltà di Farmacia e Medicina – Sapienza 

Università di Roma, ovvero  con  il Rettore, il Direttore Generale, o un  componente del 
Consiglio di Amministrazione dell'Ateneo. 

 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza delle sanzioni penali cui incorre in caso di 
dichiarazione mendace, formazione o uso di atti falsi come previsto dall’art. 76 del D.P.R. 
28.12.2000, n. 445. 

 
Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza dell’art. 75 del D.P.R. 28.12.2000, n. 445 

relativo alla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato 

qualora l’Amministrazione, a seguito di controllo, riscontri la non veridicità del contenuto 

della suddetta dichiarazione. 
 

Il sottoscritto, ai sensi del D.L.vo 196/2003 (codice in materia di protezione dei dati 
personali) dichiara di essere a conoscenza che i propri dati saranno trattati dall’Università 

per assolvere gli scopi istituzionali ed al principio di pertinenza. 
Il sottoscritto allega fotocopia di documento di identità in corso di validità. 

 

  (luogo e data) 
  (firma) 

 
La fotocopia del documento di identità in corso di validità è obbligatoria, pena la nullità 

della dichiarazione. 
La firma è obbligatoria, pena la nullità della dichiarazione, e deve essere leggibile. 



 

Modello C 
 

BANDO N. ______/2017  per il conferimento a titolo retribuito di n° 1 incarico di insegnamento 

per l’a.a. 2016/2017 
 

AI 
Preside della Facoltà di 

Farmacia e Medicina 

Sapienza Università di Roma 
V.le Regina Elena, 324 –00185 ROMA 

 

 
OGGETTO: Informazioni di cui all’art. 15, c. 1, lett. C) del Decreto Legislativo n. 33/2013 

(Riordino della disciplina riguardante gli obblighi di pubblicità, trasparenza e diffusione di 
informazioni da parte delle pubbliche amministrazioni) – Dichiarazione sostitutiva ai sensi 
del D.P.R. n. 445/2000 e ss.mm.ii. 

 
Con   la   presente,   il/la   sottoscritt_   ……………………………………………………………………   nat_   il 
………………., a …………………………………… (prov. ..), in qualità di (*) ………………………………….., per 
le finalità di cui all’art. 15. c. 1 del D. Lgs. n. 33/2013, 

 
DICHIARA 

 
ai sensi degli artt. 46 e 47 del D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle sanzioni penali previste 

dall’ art. 76 del citato testo unico per le ipotesi di falsità in atti e dichiarazioni mendaci ivi 
indicate, di non svolgere incarichi, di non rivestire cariche presso enti di diritto privato 

regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione né di svolgere attività professionali 
ovvero 
di svolgere i seguenti incarichi o di rivestire le seguenti cariche presso enti di diritto privato 

regolati o finanziati dalla pubblica amministrazione ovvero di svolgere le seguenti attività 

(Dati da specificare per ciascun incarico) 
Tipo di Incarico/Carica ………………………………………………………………………………………………………….. 
Ente che ha conferito l’incarico ……………………………………………………………………………………………. 
Periodo di svolgimento dell’incarico ……………………………………………………………………………………. 
Il/La  sottoscritto/a  dichiara  di  aver  inviato  prima  della  sottoscrizione  del  contratto,  il 
curriculum vitae in formato europeo ai fini della pubblicazione sul sito dell’Università degli 
Studi di Roma “La Sapienza” 

 
(*) indicare la qualifica 



 

Il/La sottoscritto/a dichiara altresì, ai sensi e per gli effetti dell’art. 53, comma 14, del D.Lgs. 
n. 165/2001 e s.m.e.i, consapevole che chiunque rilascia dichiarazioni mendaci è punito ai 
sensi del Codice Penale e delle Leggi speciali in materia, per proprio conto l’insussistenza di 
situazioni, anche potenziali, di conflitto di interesse. 
Il/La sottoscritto/a allega alla presente dichiarazione la fotocopia del seguente documento 

d’identità: 
Tipo di documento ………………………………………….. n° …………………….. 
rilasciato      da      …………………………………………..      il      ……………………………      scadenza      il 
……………………………. 

 

 
Data, FIRMA 


