VERBALE DELLA SEDUTA DI ESAME FINALE PER IL CONFERIMENTO DEL TITOLO DI
DOTTORE DI RICERCA IN 
“__________________________________”

SEDE AMMINISTRATIVA UNIVERSITA' DEGLI STUDI
 MEDITERRANEA DI REGGIO CALABRIA

Il giorno ___________________ alle ore _______ nei locali del Dipartimento di ____________________________________________________________________________dell'Università degli Studi Mediterranea di Reggio Calabria, si è riunita la Commissione Giudicatrice per l’esame finale per il conferimento del titolo di Dottore di Ricerca in “_____________________________________________”.
La Commissione, nominata con D.R. n. ____ del ____________, è così composta:
Prof. ___________________________________ (Qualifica ______________________) presso l’Università degli Studi di __________________________________;
Prof. ___________________________________ (Qualifica ______________________) presso l’Università degli Studi di __________________________________;
Prof. ___________________________________ (Qualifica ______________________) presso l’Università degli Studi di __________________________________.
In base alla qualifica e all’anzianità in ruolo, assume la Presidenza il Prof. ………………., mentre il Prof. ……………..svolge le funzioni di Segretario.
La Commissione prende visione del Regolamento di Ateneo in materia di dottorato emanato con DR. 492 del 15 dicembre 2025. 
La Commissione, prende atto che i seguenti candidati
1) __________________________ 
2) __________________________
3) __________________________  
hanno chiesto di ottenere la qualifica aggiuntiva di Doctor Europaeus.
 Il Prof. _________________________ , membro straniero partecipa esclusivamente (inserire se previsto: in collegamento telematico dalla sua sede Universitaria) per la qualifica aggiuntiva di Doctor Europaeus, ai sensi dell’art.18 del regolamento sopra indicato, per il dottorando ____________________. (ripetere in presenza di altri casi)

Il Presidente alle ore ……. dichiara aperta la seduta e precisa che l’esame finale consiste nella valutazione dei risultati scientifici conseguiti, del grado di approfondimento delle metodologie per la ricerca nei rispettivi settori e della formazione scientifica raggiunta nel corso degli studi di dottorato dal candidato. Tale valutazione avviene attraverso l’esame della tesi finale scritta e dell’esposizione che ne viene fatta. L’esame si intende superato se la Commissione esprime un giudizio globale positivo.
La Commissione prende atto che i nominativi dei candidati al conferimento del titolo di Dottore di Ricerca sono i seguenti:
1)__________________________________________________________________________;2)__________________________________________________________________________;3)__________________________________________________________________________.

I componenti della Commissione, ai sensi degli articoli 51 e 52 del codice di procedura civile, dichiarano che, in relazione ai nominativi dei candidati sopra nominati, non sussistono situazioni di incompatibilità e/o vincoli di parentela e/o affinità.
I candidati presenti sono i seguenti:
1)__________________________________________________________________________;2)__________________________________________________________________________;3)__________________________________________________________________________.

La sala ove si svolge l'esame è aperta al pubblico e di capienza idonea ad assicurare la massima partecipazione.
Prima dell’inizio dello svolgimento dell’esame la Commissione consegna un modulo sul quale vengono riportati i dati anagrafici, la carriera universitaria, il titolo della tesi, gli estremi del documento di riconoscimento e la firma del candidato. Il modulo compilato da ogni candidato viene allegato al presente verbale.
Alle ore _______ il Presidente dispone che si dia inizio allo svolgimento dell’esame.
Viene convocato il Dott.  ________________________ identificato in base al documento _______________ rilasciato/a    dal ________________di  ______________ il ____________.  Il candidato discute l’elaborato finale presentato.
Al termine del colloquio, la Commissione, valutati i risultati scientifici conseguiti ed il grado di approfondimento delle metodologie per la ricerca nello specifico settore e della formazione scientifica raggiunta nel corso degli studi di dottorato dal candidato, considerata la originalità della tesi finale scritta e tenuto conto dell’esposizione che ne è stata fatta, propone che al dott. __________________________________________________ venga conferito il titolo di Dottore di Ricerca. Il giudizio della Commissione e la proposta di conferimento vengono riportati nell’allegato n. _____ del presente verbale.
Successivamente viene convocato il Dott.  ________________________ identificato in base al documento _______________ rilasciato/a    dal ________________di  ______________ il ____________.  
Il candidato discute l’elaborato finale presentato.
Al termine del colloquio, la Commissione, valutati i risultati scientifici conseguiti ed il grado di approfondimento delle metodologie per la ricerca nello specifico settore e della formazione scientifica raggiunta nel corso degli studi di dottorato dal candidato, considerata la originalità della tesi finale scritta e tenuto conto dell’esposizione che ne è stata fatta, propone che al dott. __________________________________________________ venga conferito il titolo di Dottore di Ricerca. Il giudizio della Commissione e la proposta di conferimento vengono riportati nell’allegato n. _____ del presente verbale.
Successivamente viene convocato il Dott.  ________________________ identificato in base al documento _______________ rilasciato/a    dal ________________di  ______________ il ____________.  
Il candidato discute l’elaborato finale presentato.
Al termine del colloquio, la Commissione, valutati i risultati scientifici conseguiti ed il grado di approfondimento delle metodologie per la ricerca nello specifico settore e della formazione scientifica raggiunta nel corso degli studi di dottorato dal candidato, considerata la originalità della tesi finale scritta e tenuto conto dell’esposizione che ne è stata fatta, propone che al dott. __________________________________________________ venga conferito il titolo di Dottore di Ricerca. Il giudizio della Commissione e la proposta di conferimento vengono riportati nell’allegato n. _____ del presente verbale.
Alle ore ________ la seduta viene tolta.

LA COMMISSIONE
Presidente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Segretario	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Reggio Calabria, _____________________



































Allegato n.___
ESAME FINALE PER IL CONFERIMENTO DEL TITOLO DI
DOTTORE DI RICERCA IN 
“__________________________________”

SEDE AMMINISTRATIVA UNIVERSITA' DEGLI STUDI
MEDITERRANEA DI REGGIO CALABRIA
	Il dott. ______________________________________________________ ha discusso la tesi finale di dottorato dal titolo “______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________”.
	Le ricerche oggetto della tesi sono originali. Le metodologie utilizzate appaiono ___________________________________. I risultati sono __________________________ ed analizzati con ____________________________________ senso critico.
	Nell’esposizione il candidato ha dimostrato _____________________ conoscenza delle problematiche trattate.
	La Commissione unanime giudica ____________________________(indicare la votazione globale “ottimo con lode/ottimo/distinto/buono/discreto/sufficiente) il lavoro svolto e propone che al dott. _____________________________________________________
venga conferito il titolo di dottore di ricerca e (solo se previsto) la qualifica aggiuntiva di Doctor Europaeus ai sensi di quanto previsto dall’art.18 del Regolamento di Ateneo).
Reggio Calabria, ________________
LA COMMISSIONE
Presidente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Segretario	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Il presente modulo deve essere compilato dai dottorandi prima dell’esame finale e trasmesso unitamente al verbale e allegati al Servizio Ricerca Pubblica e Alta Formazione.

MODULO 

ESAME FINALE PER IL CONFERIMENTO DEL TITOLO DI
DOTTORE DI RICERCA IN 
“__________________________________”

SEDE AMMINISTRATIVA UNIVERSITA' DEGLI STUDI
MEDITERRANEA DI REGGIO CALABRIA


COGNOME E NOME __________________________________________________________
NATO/A A_________________________________ (____) IL _________________________
CITTADINANZA ____________________________
LAUREATO IN ________________________________________ IN DATA _____________ VOTO________________________
PRESSO L’UNIVERSITA’ DI _____________________________________ CICLO _______
ha sostenuto l’esame finale per il conseguimento del titolo di dottore di ricerca il giorno ………………………….. con la Commissione Giudicatrice formata dai Professori:
presentando una dissertazione finale dal titolo:
“________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________”


Reggio Calabria, 

                                							Firma del candidato

							         	________________________


ESTREMI:

DOCUMENTO _______________________________________ rilasciato/a    dal _______________________di  ______________ il ____________.  
Attestato da rilasciare ai dottorandi che hanno superato positivamente l’esame finale 

ESAME FINALE PER IL CONFERIMENTO DEL TITOLO DI
DOTTORE DI RICERCA IN 
“__________________________________”

SEDE AMMINISTRATIVA UNIVERSITA' DEGLI STUDI
MEDITERRANEA DI REGGIO CALABRIA



A T T E S T A Z I O N E


Si attesta che il Dott.___________________nato a _____________________il ___________, il giorno ________________ha sostenuto, con esito positivo, l’esame per il conseguimento del titolo di Dottore di Ricerca in “_____________________________________________” presentando una dissertazione finale dal titolo: 
“___________________________________________________________”.
Reggio Calabria, 


						LA COMMISSIONE
Presidente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Componente	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
Segretario	Prof. _________________________		_____________________________
										(firma)
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