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DIPARTIMENTO AMMINISTRATIVO UNICO
UOC Gestione Risorse Umane, Personale Universitario

in Convenzione e Rapporti con l'Università 

RICHIESTA/AUTORIZZAZIONE PER USUFRUIRE DELL’AEREO

Il sottoscritto dipendente ……………………….…....…………………………………..……………

in servizio presso …………………………………….………………………………………………..

con la qualifica di ……………………………………………………………………………………..

C H I E D E

ai sensi della normativa vigente, di essere autorizzato ad usufruire dell'aereo per recarsi 

a

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

 nel periodo dal ……………………...……….al ………………………….….. per i seguenti motivi:

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

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

Data, ………………………………

……..……………………………………….
(firma del richiedente)

===================================================================

VISTO il motivo della richiesta SI AUTORIZZA
                                                                                                        ________________________  

      NON SI AUTORIZZA

Data, ………………………………

IL RESPONSABILE

………………………………………………


