	[image: image1.jpg]99 CGESAF




	DIPARTIMENTO DI

GESTIONE DEI SISTEMI

AGRARI E FORESTALI



Al Signor ___________________________________________
Qualifica ___________________________________________
Si autorizza la S.V. a compiere la seguente missione 
 ____________________________________
Con inizio alle ore ______________________________ del giorno  _________________________
La durata della missione è prevista in giorni ____________________________ compreso il viaggio.

Reggio Calabria lì,_________________

IL DIRETTORE

Prof. Gaetano Magnano di San Lio

Il sottoscritto _____________________________________________ dichiara di essere rientrato in sede alle ore ________________________  del giorno________________________________

Firma
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Visto: Il Direttore

Prof. Gaetano Magnano di San Lio

� Indicazione esatta della missione e della località in cui essa è da effettuare.
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	Località Feo di Vito

89122 - Reggio Calabria

Tel. (+39) 0965 311645 Fax. (+39)0965312827

E-mail: gesaf@unirc.it



