
RICHIESTA NULLA OSTA PER MISSIONE 

 

 

Il/la  sottoscritto/a _____________, in qualità di: 

Dottorando/a con borsa      I   anno 

Dottorando/a senza borsa      II  anno 

         III anno 

del corso di Dottorato in _______________________________________ dell’Università di Pisa 

 

RICHIEDE 

 

ai sensi dell’art 4, lettera r) del Regolamento di Ateneo per le missioni fuori sede  emanato con D.R. 1182/2021 
del 9.08.2021 e successive modifiche e integrazioni 

il NULLA OSTA  per svolgere la seguente missione: 

scopo della missione ________________________________________________ 

periodo dal ___________ al ______________ 

importo di spesa previsto ________________ 

nome del progetto sul quale far gravare la spesa __________________________ 

 

Il presente nulla osta sarà caricato dal/dalla dottorando/a come allegato alla richiesta di autorizzazione 
al compimento della missione nel portale missioni 

 

                 Il richiedente 

          ___________________ 

 

        Il Coordinatore del Corso di Dottorato 

   Concessione del nulla osta   _______________________________ 
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