
UNIVERSITÀ DEGLI STUDI DI PADOVA

AL MAGNIFICO RETTORE
Università degli Studi di Padova
SEDE

Il sottoscritto _____________________________, nato a _______________

Il _________________, (ordinario, associato confermato) _______________ 

nel SSD ____________, presso la Facoltà di Lettere e Filosofia,

chiede

di essere autorizzato a dedicarsi ad esclusive attività di ricerca scientifica 

dal __________ al _________, ai sensi dell’art. 17, DPR 382/80.

Durante il predetto periodo svolgerà le proprie ricerche presso:1

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________

con il seguente programma2

_____________________________________________________________

_____________________________________________________________

Padova, 

_________________________ 

1 Indicare le istituzioni di ricerca italiane e/o estere e/o internazionali.
2 Indicare il programma di ricerca, allegando eventuale documentazione.


