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Prot. n. ……………

del ………………..







Classificazione ……

Al Direttore del Dipartimento di Architettura e Progetto

Prof. Orazio CARPENZANO

Via Flaminia 359 – 00196 Roma

E p.c. Al Responsabile Amministrativo Delegato

Dott.ssa Cinzia TURI

OGGETTO: Richiesta trattamento alternativo di missione all’estero

Egregio Direttore,

il sottoscritto, professore………………………………………………… presso il Dipartimento di Architettura e Progetto, chiamato in qualità di ………………………………………… per ……………………………………………….che si svolgerà a ……………………………………………………………………. dal ……………………………………………………..attività per la quale viene chiesta separatamente l’autorizzazione alla missione, in base al nuovo Regolamento Missioni di Ateneo in vigore dal 1 gennaio 2015 (Disposizione n. 4768/2014 – Prot. n. 0070013 del 3 dicembre 2014), art. 16, comma 1,

chiede

di potersi avvalere della possibilità di scegliere il trattamento alternativo di missione all’estero che riguarderà i giorni dal ……………………………. al …………………………… La spesa graverà sul progetto di ricerca  ……………………………………………………………………………. di cui il sottoscritto è titolare.
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