UNIVERSITA DEGLI STUDI DELL’AQUILA

Area ricerca e trasferimento tecnologico
Ufficio relazioni internazionali

Borsa di studio Erasmus+ - A.A. 20__/20__

DICHIARAZIONE DI RINUNCIA

Il/1a sottoscritto/a C.F. nato a
( ) il residente a

() via n°___

iscritto/a all’'anno del corso di:

o laurea I livello

o laurea II livello

o laurea a ciclo unico

o Scuola di Specializzazione
o Dottorato di Ricerca

in presso il Dipartimento
con matricola n. , vincitore della borsa di studio Erasmus+ per la sede di
DICHIARA

di rinunciare alla suddetta borsa di studio per i seguenti motivi:

Luogo e data

Firma del dichiarante
(per esteso e leggibile)
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