RICHIESTA EMANAZIONE BANDO PER ASSEGNI DI RICERCA


AL DIRETTORE DEL DIPARTIMENTO DI ________________________

	Numero Assegni

da bandire
	Tipologia
	Durata

(min 12 mesi)
	Capitoli di bilancio per la copertura dell’assegno/i

	
	GRANT 
	(
	
	

	
	JUNIOR 
	(
	
	


	Importo Annuale (lordo percipiente)
	

	
Campo principale della ricerca
	(Vedi Tabella 1 pubblicata)

	Area CUN 
	(Vedi Tabella 2 pubblicata)

	Area Ateneo
	

	SSD interessati dal progetto
	



NB: Se l’assegno è attivato su fondi per attività commerciale o comunque vincolati da particolari accordi sulla proprietà intellettuale specificare come è regolata, nel contratto sottoscritto con l’ente finanziatore, la disciplina della proprietà intellettuale:

	



Responsabile Scientifico

	Cognome
	Nome
	Data di Nascita

	
	
	

	Qualifica
	Settore Scientifico Disciplinare
	Telefono

	
	
	

	Indirizzo mail
	



Titolo del progetto di ricerca in italiano e in inglese
	(Italiano)

	(Inglese)




Descrizione sintetica in italiano  e in inglese (max 1000 caratteri): Testo libero in lingua italiano/inglese per fornire informazioni sul programma di ricerca
	(Italiano)

	(Inglese)


Destinatari dell'assegno di ricerca (or target group): Indica la tipologia dei destinatari dell'assegno di ricerca a cui il bando si riferisce scegliendo fra:

	(
	Early stage researcher or 0-4 yrs (Post Graduate)

	(
	Experienced researcher or 4-10 yrs (Post-doc)

	(
	More Experienced researcher > 10 yrs (Senior) [non applicabile]


Descrizione sintetica dell’attività di ricerca dell’assegnista/i e delle competenze richieste (max 1000 caratteri) [facoltativo]
	



Indicazione dei risultati attesi dell’attività dell’assegnista/i alla fine del primo anno e alla conclusione della ricerca (max 1000 caratteri) [facoltativo]
	


Padova, il 

   Il Responsabile della Ricerca 

……………………………………………………

