


 

 

 

a) Diploma di Laurea in Medicina Veterinaria o Laurea Specialistica in Medicina 
Veterinaria (classe S/47) di cui al D.M. 509/99 o Laurea Magistrale (classe LM/42) in 
Medicina Veterinaria di cui al D.M. 270/04; 

     b)  Iscrizione all’Ordine dei Medici Veterinari;  
 
I requisiti devono essere posseduti alla data di scadenza del termine utile per la 
presentazione della domanda di partecipazione alla selezione. 

 
PROFESSIONALITA’ RICHIESTA 

- Esperienza lavorativa pluriennale in qualità di medico veterinario presso stabulari 
universitari o enti di ricerca pubblici o privati ovvero organizzazioni scientifiche dotati 
di stabilimenti utilizzatori e allevatori come da normativa in vigore (D. Lgs. 26/2014)  
 

- Capacità tecnico-professionale nello specifico settore della sperimentazione animale 
che utilizza topi, ratti, zebrafish e primati non umani; 
 

- Formazione specifica in materia di benessere animale, procedure e mantenimento 
degli animali destinati alla sperimentazione animale (ad es. Diploma di 
Specializzazione in Scienza e Medicina degli animali da Laboratorio). Tale 
formazione deve essere costantemente aggiornata e mantenuta nel tempo. 

 
- Buona conoscenza della lingua inglese. 

 
 

Art. 3 -  Modalità di svolgimento dell’incarico 
La figura professionale selezionata oltre agli obblighi legislativi in materia di sperimentazione 
animale (D.Lgs. 26/2014), dovrà svolgere quanto previsto dal Regolamento del CIRSAL per 
la figura del medico veterinario e pertanto dovrà:  

- prescrivere le modalità per il benessere e il trattamento terapeutico degli animali 
utilizzati a fini sperimentali o ad altri fini scientifici (come da art. 24 D.Lgs. 26/2014)  

- partecipazione in qualità di componente all’Organismo per il Benessere Animale  
(comma 2  art. 25 del D.Lgs 26/14) e al Comitato Tecnico Scientifico del centro  

- attività di ispezione regolare negli stabulari al fine di verificare le condizioni di 
stabulazione e cura degli animali mettendo in atto le opportune azioni correttive, 
preventive o di miglioramento laddove necessarie. 

- Controllo della qualità microbiologica degli animali in ingresso nello stabulario e della 
relativa documentazione; pianificazione delle relative misure sanitarie; 
predisposizione di adeguata certificazione sullo stato clinico degli animali in uscita. 

- controllare la corretta esecuzione delle procedure e delle tecniche sperimentali allo 
scopo di evitare agli stessi danni e sofferenze inutili in conformità alla legge vigente 

- collaborare con il Direttore Tecnico per la stesura del piano di monitoraggio sanitario, 
per la gestione dello stato sanitario dello stabulario e per l’organizzazione di corsi ed 
eventi formativi per gli utenti del CIRSAL 

- coadiuvare i ricercatori nella stesura dei protocolli di ricerca 
- partecipazione, in qualità di componente, all’organismo preposto al benessere degli 

animali competente alla valutazione dei protocolli sperimentali proposti nei progetti di 
ricerca da presentare al ministero 

- curare gli aspetti legislativi riguardanti l’attività del centro e i rapporti con le Autorità 
competenti.  



 

 

 

- Per le prestazioni richieste è quantificato un impegno di 20 ore settimanali di cui 
almeno 10 ore di presenza presso il CIRSAL. Dovrà inoltre essere garantita la 
reperibilità telefonica e la presenza presso il CIRSAL qualora si verificassero urgenze 
o situazioni contingenti anche nel caso in cui le 10 ore di presenza settimanali fossero 
già state effettuate.  
 

Le visite dovranno essere svolte, salvo particolari esigenze o urgenze, nei giorni dal lunedì 
al venerdì nella fascia oraria compresa tra le 8:30 e le 17:30. 

 
Art. 4 - Domande di partecipazione 

La domanda di partecipazione alla selezione, redatta su carta libera secondo lo schema 
esemplificativo (allegato A), indirizzata al Presidente del Centro Interdipartimentale Ricerca 
Sperimentale CIRSAL, dovrà essere presentata o fatta prevenire secondo una delle 
seguenti modalità: 
- tramite Posta Raccomandata o Consegna a mano: all’indirizzo via dell’Artigliere 8, 37129 

Verona; 
-  a mezzo Posta Elettronica Certificata (PEC): in formato .pdf, all’indirizzo e-mail 

ufficio.protocollo@pec.univr.it; l’invio dovrà essere effettuato esclusivamente da altro 
indirizzo PEC appartenente alla persona che fa la domanda; non sarà ritenuta valida la 
domanda trasmessa da un indirizzo di posta elettronica non certificata. Il candidato che 
trasmetterà la domanda tramite PEC non sarà tenuto ad effettuare il successivo inoltro 
della domanda cartacea. 
 

- entro e non oltre le ore 12.00 del giorno 30/11/2018 
 
La domanda spedita tramite raccomandata, posta ordinaria o consegnata a mano dovrà riportare 
sull’esterno della busta, pena l’esclusione dalla procedura “Avviso di selezione pubblica per il 
conferimento di un contratto di prestazione d’opera di medico veterinario”. 
 

Nel caso di invio della domanda tramite servizio postale non farà fede la data del 
timbro postale di spedizione. 

 
La domanda dovrà essere corredata da: 

a) curriculum vitae 
b) eventuale altra documentazione che il candidato ritenga utile a comprovare il 

possesso dei requisiti richiesti. 
c) dichiarazione sostitutiva di certificazione e/o sostitutiva dell’atto di notorietà, 

compilata esclusivamente sul modello B allegato, accompagnata da una 
fotocopia di un documento d’identità del sottoscrittore. 

 
Nella domanda i candidati, consapevoli della responsabilità penale in caso di dichiarazioni 
mendaci, ai sensi dell’art. 76 del D.P.R. 445/2000, dovranno dichiarare: 
 

1. il proprio cognome e nome (scritti in carattere stampatello se la domanda non sia 
dattiloscritta); le donne coniugate dovranno indicare il cognome da nubile; 

2. il codice fiscale; 
3. la data ed il luogo di nascita; 
4. la residenza con l’indicazione della via, del numero civico, della città, della provincia, 

del codice di avviamento postale; 



 

 

 

5. la cittadinanza posseduta; 
6. di non aver riportato condanne penali e di non avere procedimenti penali pendenti, 

ovvero le eventuali condanne penali riportate o i procedimenti penali eventualmente 
pendenti; 

7. di non avere un grado di parentela o affinità fino al quarto grado compreso, con il 
Rettore, il Direttore Generale, con un professore appartenente al Centro 
Interdipartimentale Ricerca Sperimentale CIRSAL o con un componente del 
Consiglio di Amministrazione dell’Ateneo; 

8. titolo di studio posseduto con votazione; 
9. di avere adeguata conoscenza della lingua italiana; 
10. il domicilio o recapito, completo del codice di avviamento postale, al quale si desidera 

siano trasmesse le comunicazioni relative alle selezioni, con l’impegno a segnalare 
tempestivamente le variazioni che dovessero intervenire successivamente. 

 
Ai sensi dell’art. 39 del D.P.R. 445/2000 non è richiesta l’autenticazione della firma 
dell’aspirante in calce alla domanda. 
 
L’amministrazione non assume alcuna responsabilità per la dispersione di comunicazioni 
dipendente da inesatte indicazioni di recapito o da non avvenuta o tardiva informazione di 
variazione dell’indirizzo indicato nella domanda, né per eventuali disguidi postali o telegrafici 
non imputabili a colpa dell’Amministrazione stessa. 
 
L’Amministrazione si riserva la facoltà di procedere ad idonei controlli sulla veridicità delle 
dichiarazioni sostitutive contenute nella domanda di partecipazione alla selezione e nel 
curriculum. Qualora dai controlli sopra indicati emerga la non veridicità del contenuto delle 
dichiarazioni, il dichiarante decade dai benefici eventualmente conseguenti al 
provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritiera, fermo restando quanto 
previsto dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000. La decadenza, disposta con provvedimento 
motivato, può intervenire in qualsiasi momento anche successivamente alla stipulazione del 
contratto di incarico. 

 
 

Art. 5 - Commissione giudicatrice 

La Commissione giudicatrice, composta secondo quanto stabilito dall’art. 5 del 
Regolamento per la disciplina delle procedure comparative per l’attivazione di contratti di 
collaborazione coordinata e continuativa, risulta così costituita: 
 
Presidente: Prof. Carlo Zancanaro - Università degli Studi di Verona 
Componente: Dott. Giampaolo Morbioli - Università degli Studi di Verona 
Componente: Dott.ssa Elisa Tedeschi - Università degli Studi di Verona 
 
Supplente: Prof. Mario Buffelli – Università degli studi di Verona 
 

Art. 6 -  Modalità di svolgimento della selezione 
La selezione dei candidati avverrà per titoli e colloquio, precisamente mediante: 
 
a) la valutazione del curriculum vitae sulla base dei titoli e competenze riportati all’ art. 2 del 
presente bando; 
 



 

 

 

b) un colloquio volto ad accertare e approfondire le competenze richieste nell’art. 2 del 
presente bando e la conoscenza delle normative del settore della sperimentazione animale.  
 
Alla valutazione del curriculum e dei titoli vengono riservati 50 punti e 50 punti sono riservati 
al colloquio. La Commissione giudicatrice stabilirà preliminarmente i criteri e le modalità di 
valutazione dei titoli, determinando il punteggio massimo ad essi attribuibile e si riserva la 
facoltà di fissare un punteggio minimo per l’ammissione al colloquio e per l’inserimento in 
graduatoria. 
 
Il risultato della valutazione dei titoli e l’elenco dei candidati ammessi al colloquio verranno 
resi noti prima dello svolgimento dello stesso, mediante pubblicazione all’Albo Ufficiale 
dell’Ateneo. 
 
Il colloquio si terrà il giorno 11 dicembre 2018 alle ore 10,30 presso la Biblioteca della 
Sezione di Fisiologia e Psicologia del Dipartimento di Neuroscienze, Biomedicina e 
Movimento – Istituti Biologici Strada Le Grazie, 8 – Verona – Istituti Biologici Strada Le 
Grazie, 8 – Verona. 
 
Per essere ammessi a sostenere il colloquio i candidati dovranno essere muniti di un valido 
documento di riconoscimento. La mancata presentazione al colloquio, per qualsiasi motivo, 
nel giorno e nell’ora sopraindicati, comporterà l’esclusione dalla selezione. 
 
Al termine la commissione redigerà la graduatoria di merito secondo l’ordine decrescente 
della votazione complessiva, ottenuta sommando il punteggio conseguito nella valutazione 
dei titoli e quello conseguito nel colloquio. 
 
La graduatoria di merito, approvata con provvedimento del Presidente del CIRSAL, è 
immediatamente efficace e viene affissa alla bacheca del CIRSAL per 15 giorni e pubblicata 
all’Albo Ufficiale dell’Ateneo. 
 

Art. 7 - Durata e importo del contratto 
Il conferimento dell’incarico avverrà mediante la stipula di un contratto di prestazione 
d’opera ai sensi degli artt. 2222 e s.s. del Codice Civile. L’incarico avrà durata di un anno a 
partire dall’1/1/2019 e sarà stipulato tra il Presidente del CIRSAL ed il soggetto utilmente 
collocato nella graduatoria finale. 

Il soggetto utilmente collocato verrà considerato rinunciatario qualora non si presenti entro 
il termine fissato per la sottoscrizione del contratto. In questo caso l’incarico potrà essere 
conferito mediante scorrimento della graduatoria della selezione. 

Il titolare del contratto adempie la propria prestazione presso i locali del CIRSAL 
dell’Università degli Studi di Verona, senza alcun vincolo di subordinazione, nei termini ed 
entro la scadenza indicati nel contratto. La collaborazione prevede un corrispettivo 
complessivo pari ad Euro 22.000,00 (ventiduemila/00), al lordo delle ritenute fiscali, 
previdenziali ed assistenziali a carico del collaboratore, da corrispondere in rate bimestrali 
sulla base dell’avanzamento dell’attività svolta.  



 

 

 

Il contratto è soggetto a registrazione solo in caso d’uso, ai sensi dell’art. 10, parte seconda, 
della tariffa di cui al D.P.R. 131/86 ed è esente dall’imposta di bollo, ai sensi dell’art. 25 della 
Tabella di cui all’Allegato B del D.P.R. 642/72, così come modificato dal D.P.R. 955/82. 

In caso di registrazione, le spese relative saranno a carico della parte richiedente. 

Il presente contratto rientra nell’ambito di applicazione della legge di bilancio n. 232, 
11.12.2016, comma 303, art. 1:” gli atti e i contratti di cui all’art. 7, comma 6, del D. Lgs. 
165/01, stipulati dalle università statali non sono soggetti al controllo previsto dall’art. 3, 
comma 1 lettera f-bis) della legge 14.01.94 n. 20. 
 

Art. 8 – Pubblicità 
Il presente avviso di selezione sarà pubblicato all’albo ufficiale di Ateneo 
(http://www.univr.it/main?ent=albo). 

 

Art. 9 - Trattamento dei dati personali. 

(Informativa ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs. 196/2003) 

I dati personali forniti dai candidati con le domande di partecipazione alla selezione saranno 
raccolti dagli uffici dell’Università degli Studi di Verona e trattati per le finalità di gestione 
della procedura di selezione e per la gestione del rapporto conseguente alla stessa. 

Il conferimento di tali dati è obbligatorio e necessario per consentire il corretto espletamento 
della procedura selettiva. 

Le medesime informazioni potranno essere comunicate unicamente alle amministrazioni 
pubbliche direttamente interessate alla posizione giuridico economica del candidato risultato 
vincitore. 

L’interessato gode dei diritti di cui all’art. 7 del D.Lgs. 196/2003, tra i quali il diritto di accesso 
ai dati che lo riguardano, il diritto di rettificare, aggiornare, completare o cancellare i dati 
erronei, incompleti o raccolti in termini non conformi alla legge, nonché il diritto di opporsi al 
loro trattamento per motivi legittimi. 

Tali diritti potranno essere fatti valere nei confronti dell’Università degli Studi di Verona, 
titolare del trattamento. 

Per quanto non esplicitamente previsto nel presente bando valgono, sempre se applicabili, 
le disposizioni vigenti in materia. 

Per ulteriori informazioni sulla procedura di selezione rivolgersi alla Segreteria del CIRSAL 
e alla responsabile del procedimento: Dr.ssa Carla Farinazzo segretaria amministrativa, tel. 
045 8027404. 

  IL PRESIDENTE 
        (Prof. Carlo Zancanaro) 

 



 

 

 

  



 

 

 

ALLEGATO A 

 

Al Presidente del Centro interdipartimentale 
RICERCA SPERIMENTALE CIRSAL 
Via dell’Artigliere, 8 
37129 VERONA 
ufficio.protocollo@pec.univr.it 

 
 

Il sottoscritto………………………………………………………………… ..……………………..………(1)  

codice fiscale………………….………………………………………………………………………………. 

 
chiede 

 
di essere ammesso alla selezione pubblica per titoli e colloquio, per l’affidamento di un contratto di prestazione 
d’opera di medico veterinario della durata di un anno per la tutela del benessere degli animali utilizzati ai fini 
sperimentali o altri fini scientifici, ai sensi del D.Lgs. 26/2014 
 

A tal fine, consapevole della responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazione mendace (art. 76 D.P.R. 
445/2000), 

dichiara: 

a) di essere nato il ……………………..……  a ……………………………………..………….. (Prov. di …………… ) 

b) di risiedere a …………....................………… (Prov. …… ) in Via ...............................………………………....………… 

n. ……. c.a.p. …………. telefono ……………….................................... 

c) di essere cittadino ......................................................................................................................................................... 

d) di non aver riportato condanne penali né di avere procedimenti penali pendenti; ovvero di aver riportato le seguenti 

condanne penali e/o di avere i seguenti procedimenti penali pendenti: 

.............................................................................................................................................………………………………

…………………………….......................................................……. 

e) di essere in possesso del seguente titolo di studio: ______________________________________ conseguito il   

________________con voto  _________________presso L’Istituto_____________________________________  

f)  di avere una buona conoscenza della lingua italiana (per i soli cittadini di cittadinanza diversa da quella italiana) 

g) di non avere un grado di parentela o di affinità, fino al quarto grado compreso, con un professore appartenente al 

Centro Interdipartimentale Ricerca Sperimentale CIRSAL ovvero con il Rettore, il Direttore Generale o un componente 

del Consiglio di Amministrazione dell'Ateneo (ai sensi dell’art. 18 della legge 240/2010). 

h) con riferimento alle disposizioni di cui al D. Lgs. 30 giugno 2003 n. 196 concernente la tutela delle persone e di altri 

soggetti rispetto al trattamento dei dati personali, autorizza l’Università degli Studi di Verona, quale titolare dei dati 

inerenti al presente concorso, ad utilizzare i dati contenuti nella domanda, ai soli fini della gestione dell’attività 

concorsuale. 

i) ll/La sottoscritt    unisce alla presente domanda il curriculum ai fini dell’attribuzione del punteggio. 

j) ll/La sottoscritt    dichiara infine di aver preso visione del relativo bando di concorso e di sottostare a tutte le 

condizioni in esso stabilite. 



 

 

 

k) Il/la sottoscritt chiede che ogni comunicazione relativa al presente concorso venga inviata al seguente indirizzo: 

l) ____________________________________________________________________________________________ 

m) impegnandosi a comunicare le eventuali variazioni successive e riconoscendo che il Centro interdipartimentale 

Ricerca Sperimentale CIRSAL non assume alcuna responsabilità in caso di irreperibilità del destinatario. 

n) Dichiara altresì, allegando alla presente domanda copia del documento di identità, so/tto la propria personale 

responsabilità e consapevole delle sanzioni penali previste dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.445, cui può 

andare incontro in caso di dichiarazioni mendace, che tutta la seguente documentazione allegata alla domanda di 

partecipazione al concorso è conforme all’originale. 

o) Elenco dei Documenti allegati:  

____________________________________________________________________________________________ 

        ___________________________________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________________________ 

NOTE: 

La firma non va autenticata ai sensi dell’art.39, comma 1, del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.445 – La mancanza di 

firma rende inammissibile la domanda. 

 

DATA:  ___/___/____                                                                      FIRMA 

 

p) di eleggere il proprio domicilio ai fini della presente selezione in …………........................................................... .....  

provincia di .............................. cap........................ via ............................................................................................. 

telefono…………....................................  

q) Allega alla presente il modello B contenente la dichiarazione sostitutiva di certificazione e/o sostitutiva dell’atto di 
notorietà e fotocopia di un documento di identità in corso di validità, come previsto dall’art. 4  del presente avviso. 

 
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che l’Università può utilizzare i dati contenuti nella presente 
dichiarazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica Amministrazione (D.Lgs n. 196 del 
30.06.2003, art. 18). 
 

Verona, ..............................................................               Firma               

                                                                                                     … ………….. .......................... 

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

1) Le candidate coniugate devono indicare il cognome da nubile. 
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ALLEGATO B 

 
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONE e/o SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI 

NOTORIETA’  
(Art. 46 e 47 D.P.R. n. 445 del 28/12/2000) 

 
IL SOTTOSCRITTO: 

 
Cognome ........................................................................................................................................... 
 
Nome ................................................................................................................................................. 
 
Data di nascita ................................................................................................................................. 
 
Luogo di nascita ............................................................................................................................... 
 
Codice fiscale.................................................................................................................................... 

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, 
richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 445/2000  

 
dichiara il possesso dei seguenti titoli: 

 
A. TITOLI DI STUDIO 
 

· Diploma di laurea (ante riforma D.M. 509/99) in. ......................................................................... 

.................................................................................. conseguito il: ……………........................... 

presso l’Università ……….........................…............................................................................... 

punteggio finale ….…………………... 

· Laurea Specialistica (di cui al D.M. 509/99) in ...................................................................... 

 ................................................................................... della classe ..................................... 

 conseguita il: .................................... presso l’Università .......................................... 

 ...................................................................... punteggio finale ….……………....…… 

· Laurea Magistrale (di cui al D.M. 270/04) in .................................................................. della 

classe conseguita il: ……….............................................................................….... presso 

l’Università ................................................................................................................... punteggio 

finale ….………………………..…………… 

· Diploma di Specializzazione in ……………………………………………………………… 

conseguito il ………………………. presso l’Università di …………………….. punteggio finale 

……………………… 
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B. ABILITAZIONI PROFESSIONALI  
 

 
1. ...............…..........................................................………………………………… 
 (specificare tipo di abilitazione professionale) 
 
conseguita il: …………………..............................a ........................……………………. 
 
2. ...............…..........................................................………………………………… 
 (specificare tipo di abilitazione professionale) 
 
conseguita il: …………………..............................a ........................……………………. 
 
3. ...............…..........................................................………………………………… 
 (specificare tipo di abilitazione professionale) 
 
conseguita il: …………………..............................a ........................……………………. 
 

 
C. ESPERIENZE PROFESSIONALI ATTINENTI LA PROFESSIONALITA’ RICHIESTA  
 

 
1 .  Datore di lavoro ......................………………………………………………................................. 

sede…………………........................………………………....…………………................................. 

tipologia contratto di lavoro ................................................................................................................ 

qualifica ............................................................................................................................................... 

mansioni svolte ..................................………….................................................................................. 

........................................................................................................................................................... 

dal  ……………........  al …………………….....totale mesi ..........…………................  

2 . Datore di lavoro ........................................………………………………………………................ 

sede…………………........................……………...……………………....………………….............. 

tipologia contratto di lavoro ................................................................................................................ 

qualifica ............................................................................................................................................... 

mansioni svolte ....................................…………................................................................................. 

..........................................................................................................................................................  

dal  ……………........  al …………………….....totale mesi ..........…………................  

3 . Datore di lavoro ......................…………….……………………………………………................ 

sede…………………........................……………………..……………....………………….............. 

tipologia contratto di lavoro ................................................................................................................. 

qualifica .............................................................................................................................................. 

mansioni svolte .................................................................................................................................. 
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..........................................................................................................................................................  

dal  ……………........  al …………………….....totale mesi ..........…………................  
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D. TITOLI DI FORMAZIONE  
     (diplomi, corsi, certificazioni conseguite, ecc)  
 

1. …………………………………………………………………………………........…………….. 

..................................................................(specificare titolo, istituzione, città di conseguimento) 

Dal ......................... al .............................. totale mesi ........................................... 

 

2. ………………………………………………………………………………........…………….. 

..................................................................(specificare titolo, istituzione, città di conseguimento) 

Dal ......................... al .............................. totale mesi ........................................... 

 
3. …………………………………………………………………………………........……………. 

...........................................................................(specificare titolo, istituzione, città di 

conseguimento) 

Dal ......................... al .............................. totale mesi ........................................... 

 

4. …………………………………………………………………………………........……………. 

...................................................................(specificare titolo, istituzione, città di conseguimento) 

Dal ......................... al .............................. totale mesi ........................................... 

 

5. …………………………………………………………………………………........……………. 

...................................................................(specificare titolo, istituzione, città di conseguimento) 

Dal ......................... al .............................. totale mesi ........................................... 

 

 
 
E. CONOSCENZE LINGUE STRANIERE 
 

 
1. Lingua straniera...................................................................................................... 
    Livello conoscenza ................................................................................................ 
 
2. Lingua straniera...................................................................................................... 
    Livello conoscenza ................................................................................................ 
 
3. Lingua straniera...................................................................................................... 
    Livello conoscenza ................................................................................................ 
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F. EVENTUALI NOTE 
 

 

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

...................................................................................................................................................  

 
Il sottoscritto dichiara di essere consapevole che l’Università può utilizzare i dati contenuti nella 
presente dichiarazione esclusivamente nell’ambito e per i fini istituzionali della Pubblica 
Amministrazione (D. Lgs. 196/2003, art. 18). 
 
Luogo e data ............................. 
       Firma ……………………………………….. 


