
Allegato A

DOMANDA DI FINANZIAMENTO  

Alla Regione Toscana 
Settore Diritto allo studio universitario e
sostegno alla ricerca
c. dottor Lorenzo Bacci

Oggetto FSC – Fondo per lo Sviluppo e la Coesione – Bando per progetti di alta formazione
attraverso l’attivazione di assegni di ricerca (Bando Assegni anno 2021) – Presentazione del
progetto di ricerca

Il/la sottoscritto/a……………………………………………. nato/a a……………………................
il  ……….……  CF…………………………………………………….  in  qualità  di  legale
rappresentante di1 ……………………………………………………………….. con sede legale in
Via/piazza  ……………………………  n…..  CAP..………  Comune  di  ………………………
Provincia di ............……………………..,  soggetto proponente  del progetto di ricerca denominato:
Acronimo: ……………………………………………………………………………………………
Titolo per esteso………………………………………………………………………………………
…………………………………………………………………..…………………………………….

CHIEDE

il  finanziamento  del  progetto  sopra  indicato  per  un  importo  complessivo  pari  ad  euro
____________________ (di cui euro _________________ quale quota pubblica finanziata da fondi
FSC  e  euro  _________________quale  quota  privata  a  titolo  di  cofinanziamento)  destinati  a
finanziare n______ assegni biennali dell’importo di euro 30.000,00 annui;

Dichiara

 di possedere i requisiti previsti dall’avviso o che li integrerà al momento della stipula della
convenzione con Regione Toscana;

  di non aver messo in pratica atti, patti o comportamenti discriminatori ai sensi degli artt. 25
e  26  del  D.lgs  198/2006  “Codice  delle  pari  opportunità  tra  uomo  e  donna  ai  sensi

1   Specificare l’Università, l’Istituto di Istruzione Universitaria, l’Ente di Ricerca proponente (OR).



dell’articolo  6 della  legge 28 novembre 2005 n.  246”,  accertati  da parte  della  direzione
provinciale del lavoro territorialmente competente;

 di essere in regola con le disposizioni relative all’inserimento dei disabili di cui alla legge
68/99;

 che il progetto di ricerca proposto a finanziamento è coerente con gli articoli 2, 4 e 5 del
bando;

 che i destinatari degli assegni saranno selezionati fra i soggetti destinatari e con le modalità
indicate al paragrafo 5.3 del bando;

 di non aver usufruito in precedenza di altri finanziamenti finalizzati alla realizzazione, anche
parziale, delle stesse attività previste nel progetto;

 che non saranno richiesti altri finanziamenti pubblici a copertura degli stessi assegni per i
quali si sia ottenuto il contributo regionale;

 che la consistenza del personale di ricerca operante presso 2 ______________________ alla
data del 31/12/2020 corrisponde a quanto rappresentato nella tabella seguente:

Professori (Ordinari, Associati,
Straordinari), dirigenti di ricerca

e dirigenti tecnologi

Ricercatori a tempo
indeterminato e a

tempo determinato

Tecnologi a tempo
indeterminato e

determinato

Totale

n. ……………………… n. ………………… n. …………… n. ……………….

Il personale di ricerca riportato in tabella deve corrispondere a quello in servizio presso il soggetto proponente (inserito nel
suo organico), o nel caso di Istituti ed Enti di ricerca nazionali, quello in servizio presso le unità locali operanti in Toscana
(art. 5.2 del bando). NB: i docenti e ricercatori universitari che svolgono parte della loro attività di ricerca presso altri Enti e
Istituti di ricerca nazionali dovranno essere computati esclusivamente nel personale dell’università di afferenza.

 che il soggetto proponente rientra nella classe di capacità di ricerca (art.5.2) sotto indicata

Unità di personale di ricerca
Numero massimo di assegni che

possono essere proposti
Segnare con una X la classe

di appartenenza

oltre 1500 55 |__|

tra 1001 e 1500 50 |__|

tra 601 e 1000 38 |__|

tra 301 e 600 28 |__|

tra 151 e 300 22 |__|

tra 101 e 150 16 |__|

tra 76 e 100 12 |__|

tra 51 e 75 10 |__|

meno di 50 8 |__|

2   Specificare l’Università, l’Istituto di Istruzione Universitaria, l’Ente di Ricerca proponente (OR).



 che a valere sul presente bando saranno presentate nel complesso le seguenti proposte 
progettuali:

Acronimo del progetto Numero di assegni richiesti Finanziamento richiesto 

Totale

Si impegna

 a comunicare la sede operativa in Toscana propria o dei partner obbligatori prima della firma
della  convenzione  con Regione Toscana  e  di  essere  consapevole  che  in  assenza  di  tale
requisito il finanziamento sarà revocato.

…………………,…………..
Luogo, data

………………………..
Firma digitale del rappresentante legale 

dell’OR proponente o suo delegato
(allegare eventuale atto di delega alla firma)


