
Nota n. _______________ 
Al Magnifico Rettore 
dell’Università degli studi  
Cagliari 

 
 
 
Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________, 

nato/a a ___________________________________________________________ il ____________ 

residente in ____________________________________________________________________ 

Via ____________________________________________________ n. _______ (C.A.P._________) 

tel. _____________________________ Codice fiscale ____________________________________; 

e-mail __________________________________________________________________________; 

chiede che gli venga corrisposto il compenso per la collaborazione (art.11, comma 3°, d.lgs. 68/2012) 

svolta presso la seguente struttura dell’Università: 

_______________________________________________________________________________ 

per un totale di ore ____________, per l’anno accademico 2013/2014. 

 Il pagamento è esente da imposte ai sensi dell’art. 11 comma 3°, d.lgs. 68/2012. 

Il/La sottoscritto/a, nel dichiarare che trattasi di lavoro del tutto occasionale, chiede che il pagamento 

dovuto gli avvenga: 

1. per quietanza diretta, ritiro della somma presso le Agenzie del Banco di Sardegna (per somme 

non superiori a Euro 1.000,00); 

2. accredito sul c/c : IBAN ______________________________________________________ 

 In fede  

 

Cagliari, _______________________ 

        _______________________________ 
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