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Al Magnifico Rettore










dell’Università degli Studi                      

                                                                                           

di Napoli “L’Orientale

Ufficio Dottorato e Contratti di Ricerca
Via Nuova Marina, 59
          

                                                                                        

80133 NAPOLI


Il/La sottoscritto/a___________________________________________________________

nato/a   a _____________________________il______________________________ iscritto al dottorato di ricerca in ________________________________________ciclo________________  e residente a _____________ Via_______________________________________telefono  ____________________________  indirizzo di posta elettronica___________________________,

CHIEDE
1. Il rilascio di un certificato che attesti il termine del rapporto economico con l’Ateneo da presentare all’Inps per la domanda DIS-COLL.
Luogo e data...
                                                                                                 IL RICHIEDENTE
Firma……………………………………

Informativa ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 679/2016 recante norme sul trattamento dei dati personali. I dati raccolti con il presente modulo sono trattati ai fini del procedimento per il quale vengono rilasciati e verranno utilizzati esclusivamente per tale scopo e comunque nell’ambito delle attività istituzionali dell’Università di Napoli L’Orientale. Titolare del trattamento è l'Università, nelle persone del Rettore e del Direttore Generale, in relazione alle specifiche competenze.
