
 
 

DICHIARAZIONE DI CONFORMITA' 
 
 

 
Il sottoscritto Prof. _______Antonio Bruno__________ membro della Commissione esaminatrice, 
nominata con D.D.  Prot. n. 70785/2026 – Rep. n. 315/2026, della PROCEDURA SELETTIVA DI 
VALUTAZIONE COMPARATIVA, PER L’ASSEGNAZIONE DI INCARICHI DI INSEGNAMENTO, A.A. 
2025/2026, MEDIANTE CONTRATTO A TITOLO ONEROSO O ALL’INTERNO DEL CARICO DIDATTICO 
ISTITUZIONALE, PER LE ESIGENZE DEL MASTER UNIVERSITARIO DI 2° LIVELLO IN “PSICODIAGNOSI 
CLINICA E CONSULENZA PSICOLOGICA NEI SETTING OSPEDALIERI E SANITARI” - 1A EDIZIONE, A.A. 
2025-2026 DIRETTRICE PROF.SSA CARMELA MENTO 
Dichiara, con la presente, di aver partecipato, per via telematica, alla riunione della Commissione 
esaminatrice per la determinazione dei criteri per la valutazione dei candidati partecipanti alla 
suddetta procedura. 
Dichiara inoltre di concordare con il verbale a firma dei Proff. Concetta Crisafulli e Marco Calabrò 
che sarà presentato al Responsabile del Procedimento, per i provvedimenti di competenza. 
 
 
Data 13/07/2026 

     _____________________________ 
  firma  

 
 

 
 


