Dipartimento di SCIENZE DELLA VITA

All'Ufficio Protocollo DSV

protocollodsv@units.it

RICHIESTA CONCESSIONE SUPPORTO FINANZIARIO ALLO SVOLGIMENTO DI EVENTI
DI RICERCA, DI SUPPORTO E PROMOZIONE DELLA DIDATTICA E DELLE RELAZIONI
INTERNAZIONALI, CULTURALI E DI TERZA MISSIONE

Il sottoscritto qualifica ,

chiede

la concessione di un contributo finanziario di euro *

per I'organizzazione del seguente evento:

(Conferenza, Convegno, Seminario, Altre attivita):

Titolo

Luogo svolgimento

Programma

Finalita istituzionali

Destinatari
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Dipartimento di SCIENZE DELLA VITA

Impiego del contributo (nolo sale, pagamento relatori, catering, ospitalita, spese viaggio ecc.)

Altro (ulteriori informazioni utili per la valutazione della richiesta)

Data

IL RICHIEDENTE

Trieste,

*

- Eventi di carattere locale (cittadino o regionale): contributo fino ad un massimo di € 500.
- Eventi di carattere nazionale: contributo fino ad un massimo di € 1000.
- Eventi di carattere internazionale: contributo fino ad un massimo di € 2000.

Al seguente link il regolamento:  https://dsv.units.it/it/dipartimento/regolamenti
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