
DA RIPORTARE SU CARTA INTESTATA DEL DIPARTIMENTO 

 

Al Magnifico Rettore  
Università degli Studi di Bari Aldo Moro  
U.O. Corsi e Carriere Dottorandi  
 

e per conoscenza 
 

Direzione Risorse Finanziarie 

U.O. Borse e assegni di ricerca,  
contratti di collaborazione 
 

Direzione Appalti, Logistica e Attività Negoziali 
U.O. Appalti Pubblici di Servizi e Forniture  
SEDE 

 
 
OGGETTO: autorizzazione periodo all’estero dott. (inserire nominativo dottorando) …………….  
 
 

Il sottoscritto prof. ____________________, Coordinatore del corso di dottorato di ricerca in 

____________________________________________________, autorizza il/la dott./ssa 

___________________________, dottorando/a iscritto/a al _________________anno del corso di 

dottorato in________________________ ciclo ____________, assegnatario di una borsa di studio 

finanziata da_____________________________________________ a recarsi a 

_________________________________________ dove svolgerà attività di ricerca 

presso___________________________________________ sotto la supervisione del 

prof.___________________________. 

 Le attività di ricerca previste rientrano nelle tematiche del dottorato. 

 La durata del soggiorno è di _______________ mesi, a partire dal______________ fino 

al_______________. 

 Per il predetto periodo si chiede/ non si chiede l’elevazione della borsa di studio. 

  

Bari,         Il Coordinatore 

        Prof. 


