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ALLEGATO 1
DIPARTIMENTO DI ONCOLOGIA
RICERCA SCIENTIFICA FINANZIATA DALL’UNIVERSITA’ DI TORINO
ANNO 2018
Fondo per la Ricerca Locale

LINEA A CUI SI APPLICA: _______

DATI DEL PROPONENTE
Nome e Cognome
	


Qualifica
	



Al fine della presentazione della presente domanda di finanziamento per la linea A e B, consapevole delle sanzioni penali previste ai sensi dell'art. 76 del D.P.R. 445/00 in caso di dichiarazioni mendaci e falsità in atti, dichiaro:
- di essere stato assunto dall’ Università di ……………… il…………….. e che alla data del bando non ho più di 10 anni di servizio maturati in una Università italiana o straniera.

- di non essere già stato finanziato, in qualità di PI, nell’ambito della Ricerca Locale 2016 – 2017 (solo per Linea A);
- di non essere già stato finanziato nell’ambito della Linea B della Ricerca Locale 2016 e 2017 quale PI (solo per la Linea B);
- di non avere, in qualità di PI, di responsabile di unità ricerca, o componente di gruppo di ricerca, progetti di ricerca attivi nel 2017. Si intende Progetti di ricerca attivi quei progetti di ricerca presentati per conto di UniTo o di ogni altro Ente di Ricerca a cui eventualmente il proponente è affiliato (solo per la Linea B); 
- di aver presentato almeno un progetto di ricerca nazionale o internazionale in qualità di PI o di responsabile di unità di ricerca negli ultimi 3 anni (non necessariamente inerente alla proposta) non finanziato, ma valutato positivamente dall’ente erogante (solo per la Linea B).

1) DATI GENERALI
Titolo del progetto
	


Settore/i disciplinare/i
	


Parole chiave
	



COMPOSIZIONE DEL GRUPPO DI RICERCA

Responsabile del progetto
	Nome
	

	E-mail
	

	Qualifica
	

	Settore SD
	




PERSONALE (Assegnisti di ricerca/dottorandi/borsisti/altro personale)
	Cognome e nome
	Qualifica
	Dipartimento
	Termine rapporto con l’Università

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	



RICHIESTA FINANZIAMENTO
	Importo richiesto
	Breve descrizione dell’utilizzo dei fondi

	
	



Data ______________

         IL PROPONENTE
_____________________________
Università degli Studi di Torino - Dipartimento di Oncologia
Sede legale: c/o A.O.U. San Luigi Gonzaga - Regione Gonzole 10, 10043 Orbassano, To - Italy – Tel 0039 011 6705403–29,  Fax 0039 011 6705413
Satellite Candiolo: c/o I.R.C.C. - Strada Provinciale142, km 3,95, 10060 Candiolo, To – Italy – Tel 0039 011 9933614,  Fax 0039 0119933417
Satellite Torino: Via Michelangelo Buonarroti 27/bis, 10126 Torino - Italy - Tel 0039 011 6705306, Fax 0039 011 6705312
email: direzione.onco@unito.it,  PEC: oncologia@pec.unito.it, CF: 80088230018 – P.I.: 02099550010
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