PROPOSTA DI MODALITÀ DI
ISTRUTTORIA DELLA PRATICA

Scheda dell’Università degli Studi di Palermo  relativa al riconoscimento di

SERVIZIO PRESTATO ALL’ESTERO

Art. 103 DPR 382/80

Nome e Cognome________________________________________________
Ricercatore universitario confermato, SSD ________________

Periodo: dal __________________________  al ___________________________

Università/Ente estero ospitante: ________________________________________________


________________________________________________


________________________________________________ 

Tipo di contratto:_____________________________________________________________
Posizione di ________________________________________________________________,
ritenuta equivalente a Ricercatore,
coincidente con dottorato di ricerca      ⁯ NO


         ⁯ SI

                                                               ⁯ in parte, dal _____________ al ________________
Periodo: dal __________________________  al ___________________________

Università/Ente estero ospitante: ________________________________________________


________________________________________________


________________________________________________ 

Tipo di contratto:_____________________________________________________________

Posizione di ________________________________________________________________,

ritenuta equivalente a Ricercatore,

coincidente con dottorato di ricerca      ⁯ NO


         ⁯ SI

                                                               ⁯ in parte, dal _____________ al ________________

Periodo: dal __________________________  al ___________________________

Università/Ente estero ospitante: ________________________________________________


________________________________________________


________________________________________________ 

Tipo di contratto:_____________________________________________________________

Posizione di ________________________________________________________________,

ritenuta equivalente a Ricercatore,

coincidente con dottorato di ricerca      ⁯ NO


         ⁯ SI

                                                               ⁯ in parte, dal _____________ al ________________

Palermo, ____________________

__________________________________

Il sottoscritto Dott./D.ssa __________________________________________           autorizza le Università di ______________________________________________________  e l’Ente di Ricerca ___________________________________________________________  presso i quali il/la stesso/a ha prestato servizio all’estero,  a trasmettere i dati richiesti, ai sensi della normativa vigente in materia di protezione dei dati personali.

____________________________________

