
PRESENTAZIONE DELLA CANDIDATURA A RETTORE DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI BERGAMO 
– SESSENNIO ACCADEMICO 2021/2027 

 

Al Decano dell’Università 
degli Studi di Bergamo 
 

 

La/Il sottoscritta/o ____________________________________________________ 

Nata/o a ___________________________ il ______________________________ 

Residente a ________________________________________________________ 

In servizio presso l’Università di ____________________________________________,  

in qualità di professore ordinario 

VISTI 

- Lo Statuto e il Regolamento Generale dell’Università degli Studi di Bergamo; 
- Il Decreto del Decano di indizione dell’elezione del Rettore per il sessennio accademico 

2021/2027; 
 

PRESENTA 
La propria candidatura per l’elezione a Rettore, ai sensi di quanto previsto dallo Statuto dell’Università 
degli Studi di Bergamo, dal Regolamento generale di Ateneo e dal Decreto del Decano, atti dei quali 
dichiara di aver preso visione. 
A tal fine, ai sensi degli artt. 46 e 47 del DPR n. 445 del 28.12.2000 e consapevole che, ai sensi degli artt. 
75 e 76 del medesimo DPR, chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso decade 
dai benefici eventualmente conseguiti ed è punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in 
materia: 
 

DICHIARA 
 

 di essere professore ordinario con regime di impegno a tempo pieno  
oppure 

 di essere professore ordinario con regime di impegno a tempo definito e di optare per il regime 
di impegno a tempo pieno in caso di elezione alla carica di Rettore; 

 di assicurare un numero di anni di servizio almeno pari alla durata del mandato prima della data 
di collocamento a riposo; 

 di non essere stato sospeso dal servizio a seguito di procedimento penale o disciplinare; 
 di non essere sospeso cautelativamente dal servizio a seguito di procedimento penale o 

disciplinare in corso; 
 di non essere, ai sensi di disposizioni di legge, esonerato dagli obblighi di ufficio, comandato, 

distaccato, in aspettativa obbligatoria per situazioni di incompatibilità o in aspettativa senza 
assegni per svolgere attività presso soggetti e organismi, pubblici o privati; 

 di non incorrere in alcuna delle situazioni di incompatibilità di cui all’art. 47 dello Statuto di 
Ateneo; 

 di non ricadere in una delle situazioni di inconferibilità ed incompatibilità prevista dalla 
normativa vigente ed in particolare dal D.Lgs. n. 39/2013; 

 di non essere portatore di alcun interesse economico professionale in conflitto con le attività 
dell’Ateneo; 

 in caso di elezione di attenersi all’assolvimento degli obblighi di pubblicazione concernenti i 
componenti degli organi di indirizzo politico di cui all’art. 14 del D.Lgs. n. 33/2013; 



 dichiara inoltre di aver preso visione del vigente Codice etico dell’Università degli Studi di 
Bergamo ed in particolare di attenersi a quanto prescritto dall’art. 7 del medesimo Codice. 
 
Il sottoscritto indica il seguente recapito al fine di ricevere le comunicazioni inerenti la 
procedura in oggetto dagli Uffici dell’Ateneo Indirizzo:  
 
E-mail: ______________________________________________________ 
 
 
Si allega alla presente: 
a) programma elettorale sottoscritto 
b) curriculum vitae sottoscritto 
c) copia di un documento di identità in corso di validità (solo in caso di firma olografa) 

 
Luogo e data _________ 

    
 

FIRMA 
__________________________ 

 
 
 
Il/La sottoscritto/a autorizza l’Università a pubblicare sul sito web di Ateneo, per tutta la durata della 
procedura in oggetto, la candidatura, il programma elettorale e il curriculum vitae. 
Il/La sottoscritto/a esprime il proprio consenso affinché i dati personali forniti possano essere trattati e 
diffusi, nel rispetto della normativa vigente, esclusivamente per gli adempimenti connessi alla 
procedura di cui all’oggetto, impegnandosi a comunicare tempestivamente eventuali variazioni degli 
stessi. 
 
Luogo e data _____________ 
 
 

FIRMA 
__________________________ 

 
 
(Nota bene: la firma è obbligatoria a pena di esclusione della candidatura: l’Università degli Studi di 
Bergamo si riserva di verificare la veridicità delle dichiarazioni rese e delle autocertificazioni prodotte ai 
sensi e per gli effetti del DPR n. 445/2000 e s.m.i.) 
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