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Al Preside della Facoltà di 

               



Ingegneria Civile e Industriale

Richiesta di permesso di ingresso e di permanenza nella sede di SAN PIETRO IN VINCOLI  -  Roma -   oltre l’orario STABILITO (19:30).
II sottoscritto…………………...............................................................................................................................
Qualifica ......................................................................................... tel.  ………..................................................

In servizio presso il Dipartimento/Struttura ……………………………………………………………………………. 
Richiede
l’autorizzazione all’ingresso ed alla permanenza oltre l’orario di apertura della sede per le seguenti motivazioni: 

………………………………………………………………………………………………………………………………
per il periodo dal ............................................................... al .............................................................................
	lun
	mar
	mer
	gio
	ven
	sab
	dom

	
	
	
	
	
	
	



       diurna
dalle ore ..........................................
alle ore ...............................................

     
       notturna
dalle ore ..........................................
alle ore ...............................................
Il sottoscritto si impegna al rispetto del Regolamento del Dipartimento/Facoltà e della circolare in materia di misure minime di sicurezza del 13/7/2015 Prot. 46932.

In particolare nei giorni festivi e oltre l’orario stabilito, si impegna a lasciare in Portineria, al personale del servizio di vigilanza URBE, un valido documento di riconoscimento. 

Il sottoscritto dichiara di essere a conoscenza dei sistemi di sicurezza presenti nella struttura e dei relativi obblighi.

Roma, 

      Firma del sottoscritto


……………………………………..


Visto, si autorizza



Il Direttore del Dipartimento 

...............................................................................................

Visto, si autorizza



Il Preside della Facoltà 

...............................................................................................
