
 

 
 
 

REGISTRO DELLE ATTIVITÀ DIDATTICHE dei PROFESSORI e RICERCATORI 
 
 

Il presente registro risponde all’adempimento di un obbligo di legge, che stabilisce il numero 
minimo di ore di attività didattica e organizzativa nella sedi di servizio in 350 per i Professori a 
tempo pieno e 250 per quelli a tempo definito e a un numero massimo di 350 ore per l’attività 
didattica se a tempo pieno e di 200 ore se a tempo definito per i Ricercatori, ai sensi dell’art. 6 
della Legge 30.12.2010, n. 240. 

 
L’adempimento di cui sopra, e quindi l’uso del Registro, si intende a tutte le fasce di 

docenza.  
 
La presente dichiarazione è sottoscritta dal docente intestatario ed è vistata dal Direttore di 

Dipartimento, cui è demandato il controllo sulla congruità di quanto dichiarato. 
 
  

Dipartimento  

Anno Accademico  

 
Prof./Dott.   

 

  straordinario 

 I Fascia  

  ordinario 

 

  Associato non confermato 

 II Fascia  

  Associato confermato 

 

  non confermato 

 Ricercatore  

  confermato 

 

Settore Scientifico-Disciplinare            

 Pieno 

Tempo 

 Definito 

 

 

Decorrenza giuridica ___ / ___ / _____ 



 

 
ATTIVITÀ DIDATTICA FUORI SEDE 

 
 
Affidamenti, supplenze presso altre Università in Convenzione – n. ore _________ 
(specificare) _____________________________________________________________________ 
 _______________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________ 
 
 
Affidamenti, supplenze presso altre Università – n. ore _________ 
(specificare) _____________________________________________________________________ 
 _______________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________ 
 
 
Attività didattiche presso altre strutture – n. ore ______ 
(specificare) _____________________________________________________________________ 
 _______________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________                    
________________________________________________________________________________ 
 
  



 

 
 

RIEPILOGO ANNUALE 
 
 

 
• Attività didattica frontale 
        (lezione ex cathedra) 
 
• Attività didattica integrativa 

(seminari, esercitazioni, laboratori, ecc..) 
 
• Esami di profitto – n. ________ 
 
• Esami di laurea – n. _________ 
 
• Tesi di laurea presentate per la discussione 
      (assistenza) – n. _______ 
 
• Ricevimento studenti  
 
• Attività di orientamento / Organizzazione didattica / Tutorato 
 
• Affidamenti, supplenze presso altre Università in Convenzione 
 
• Affidamenti, supplenze presso altre Università 
 
• Attività didattiche presso altre strutture 
 

 
ore ______ 
 
 
ore ______ 
 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 
ore ______ 
 

 
  



 

IMPEGNI ORGANIZZATIVI 
 
 
 
Direttore di Dipartimento di ___________________________________________________ 
 
Presidente del Corso di Laurea in _______________________________________________ 
 
Coordinatore del Dottorato di ricerca in 
__________________________________________ 
 
Coordinatore di Progetto di 
Ateneo______________________________________________ 
 
Altro (specificare) 
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
OSSERVAZIONI :  
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________ 
 
 
DATA      _________________________ 
 
 
 
IL DOCENTE     __________________________ 
 
 
 
REGISTRO PRESENTATO IL    __________________________ 
 
 
 
IL DIRETTORE DI DIPARTIMENTO  __________________________ 
 


