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Modello di Domanda di Partecipazione – Allegato A
PREMIO PAOLO BERNARDI 2026

RICERCATORI PROPONENTI:

Nome: ....................................................................
Cognome: ................................................................... 
Qualifica/titolo: ......................................................
e-mail: ........................................................................
Istituzione di appartenenza: ………………………………………
Indirizzo istituzione di appartenenza: ………………………………………
Telefono………………………………………
Data di nascita: ………………………
Ultimo titolo di studio conseguito (laurea, laurea magistrale o dottorato di ricerca) e data di conseguimento 
...............................................................................................................
Votazione di laurea: ……………. su ………..
Eventuali periodi di congedo maternità/parentale……………………………..

Nome: ....................................................................
Cognome: ................................................................... 
Qualifica/titolo: ......................................................
e-mail: ........................................................................
Istituzione di appartenenza: ………………………………………
Indirizzo istituzione di appartenenza: ………………………………………
Telefono ………………………………………
Data di nascita: ………………………
Ultimo titolo di studio conseguito (laurea, laurea magistrale o dottorato di ricerca) e data di conseguimento 
...............................................................................................................
[bookmark: _GoBack]Votazione di laurea: ……………. su ………..
Eventuali periodi di congedo maternità/parentale……………………………..

Nome: ....................................................................
Cognome: ................................................................... 
Qualifica/titolo: ......................................................
e-mail: ........................................................................
Istituzione di appartenenza: ………………………………………
Indirizzo istituzione di appartenenza: ………………………………………
Telefono ………………………………………
Data di nascita: ………………………
Ultimo titolo di studio conseguito (laurea, laurea magistrale o dottorato di ricerca) e data di conseguimento 
...............................................................................................................
Votazione di laurea: ……………. su ………..
Eventuali periodi di congedo maternità/parentale……………………………..




TITOLO DEL PROGETTO DI RICERCA

……………………

SOMMARIO (max 300 parole)

……………………
……………………


INTRODUZIONE E STATO DELL’ARTE (max 1’000 parole)

……………………
……………………


OBIETTIVO DEL PROGETTO (max 200 parole)

……………………
……………………


DESCRIZIONE ATTIVITA’ PROGETTO (max 1’000 parole)

……………………
……………………

ORIGINALITA’ E ASPETTI INNOVATIVI DEL PROGETTO (max 500 parole)

……………………
……………………

RISULTATI ATTESI E IMPATTO DEL PROGETTO (max 500 parole)

……………………
……………………

TEMPI DI REALIZZAZIONE DEL PROGETTO E PROPOSTA INDICATIVA UTILIZZO FONDI

……………………
……………………


Data …….

FIRMA DEI PROPONENTI 


Nome e cognome________________________ 	firma_______________________ 

Nome e cognome________________________ 	firma_______________________ 

Nome e cognome________________________ 	firma_______________________ 
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