Al Nucleo di Valutazione di Ateneo 
SUA SEDE



 Oggetto: Richiesta parere di congruità del CV del Dott.______________________ 
 

[bookmark: _GoBack]
Il/La sottoscritto/a, Prof. ____________________________, Coordinatore del Consiglio di Corso di Studio/Consiglio di Interclasse in ___________________, chiede ai sensi dell’art. 23 comma 1 della Lg. 240/2010, parere di congruità del curriculum vitae del Dott. _______________________, relativamente all’insegnamento di _____________________________(SSD ___________ – _______ CFU), in erogazione al ____ anno – ____ semestre, per il Corso di Studio in _________________________.
Cordiali saluti 

       Il Coordinatore 		(Prof._________________)
