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								Al Coordinatore del Corso di Dottorato
								Prof. Leonardo Schena

								Al Direttore del Dipartimento di Agraria
								Prof. Giovanni Entico Agosteo

								SEDE

Oggetto: Autorizzazione utilizzo Budget aggiuntivo del 10% per Dottorandi

Il/La sottoscritto/a _____________________, iscritto/a al _______ anno del corso di Dottorato di Ricerca in Scienze Agrarie, Alimentari e Forestali (______° ciclo), Tutor Prof. ____________________

CHIEDE,

di essere autorizzato/a ad usufruire del budget aggiuntivo del 10% per attività di ricerca in Italia e all’estero, previsto dal Regolamento di Ateneo in materia di Dottorato di Ricerca (Art. 30, comma 9), al fine di ________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
A conclusione delle attività, il/la sottoscritto/a si impegna a presentare la documentazione necessaria per la rendicontazione.

Data __________________						_____________________
										  (firma)


Il/La sottoscritto/a  _______________________, TUTOR del/la Dottorando/a ________________________, Vista la richiesta del Dr. _______________________ di usufruitre del budget aggiuntivo del 10%, dichiara che la suddetta spesa è necessaria e strettamente inerente al programma specifico dell’attività del Dottorando per i seguenti motivi ________________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ e 

CHIEDE 
che tale spesa venga autorizzata

Prof.________________________________                                                     	_____________________ 
                                                                                  					 (firma)



VISTO SI AUTORIZZA

Il Coordinatore del Dottorato
Prof. Leonardo SCHENA			                                                   	_______________________ 
                                                                                  			                                  (firma)

Il Direttore del Dipartimento
 Prof. Marco POIANA                       		                                                  	_______________________ 
                                                                              					      	   (firma)
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