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RICHIESTA DI OSPITALITA’/CONFERIMENTO INCARICO 
PER PROF. VISITATORI (VISITING SCIENTISTS)
Al Direttore
SEDE

Con la presente, al fine di supportare le attività scientifiche in ambito Istituzionale, in essere presso il Dipartimento di Fisica, il sottoscritto _____________________________________________________
chiede di poter invitare il/la Prof/Dott. ______________________________ di cui si allega curriculum
per l’attività  di ricerca _________________________________________________________________
titolo Seminario: ____________________________________________________________________
da svolgersi per la realizzazione del progetto _______________________________________________
Istituzione __________________________________________________________________________
Periodo ____________________________________________________________________________
Attività seminariale ___________________________________________________________________

con 		_ un compenso di Euro  ___________________________________________
		_ un rimborso delle spese di:      _viaggio		_vitto		_alloggio

fondi ________________________________________Responsabile  _____________________

Mi impegno a far consegnare in Segreteria, il giorno dell’arrivo dell’ospite, la documentazione necessaria per il pagamento:
1. Fotocopia passaporto/documento identità
2. Fotocopia codice fiscale italiano o richiesta dello stesso completa di delega
3. Modulo per la ricevuta del pagamento compilato e firmato
4. Marca da bollo da Euro 2,00 da apporre sulla ricevuta di pagamento (se trattasi di importi maggiori di € 77,47).

Data, 
Firma						       
__________________________			

  Firma per accettazione incarico 		     		Il Direttore

______________________________			 ______________________
Via Della Ricerca Scientifica, 1 – 00133 Roma www.fisica.uniroma2.it
fisica@roma2.infn.it
C.F. 80213750583
P. I. 02133971008
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