
 

UNIVERSITA’  DEGLI  STUDI DI NAPOLI FEDERICO II - I  NAPOLI01 
RINUNCIA PARZIALE O TOTALE ALLA BORSA DI STUDIO ERASMUS 

 
All’Ufficio Relazioni Internazionali  

 
 

 Oggetto: Borse di Studio ERASMUS+ A. A. 2015/2016 - RINUNCIA 
 
Il/La sottoscritto/a ___________________________________________________________, luogo e 

data di nascita _______________________________________________ prov. (___), iscritto/a al 

______ anno del corso di Laurea in __________________________________ Dipartimento 

di________________________________ matr. ________________________,  vincitore/vincitrice 

di una borsa di studio per n. ___ mesi presso l’università estera di 

_____________________________________________ (___), promotore prof. 

__________________________________________________; consapevole delle sanzioni penali, nel 

caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 

n.445 in materia di documentazione amministrativa, 

 

 DICHIARA 

 
A. di rinunciare alla INTERA borsa di studio per n. _____ mesi 

B. di rinunciare a n. giorni _________ della predetta borsa di studio 

 

 SI IMPEGNA 
(barrare l’opzione scelta) 

 
1. per importi fino a € 1.000,00: 

a restituire, entro 15 giorni, IN CONTANTI o con ASSEGNO CIRCOLARE intestato 
all’Università degli studi di Napoli Federico II, il contributo già riscosso pari a Euro___________ 
(mesi di rinuncia per € 230,00/280,00) presso l’Ufficio Economato – Cassa, C.so Umberto I – 
Edificio centrale – III piano; 

 
2.  per qualsiasi importo e OBBLIGATORIAMENTE per importi superiori a € 1.000,00: 

a restituire, entro 15 giorni, con Bonifico Bancario intestato all’Università degli Studi di Napoli 
Federico II - IBAN IT76 F010 1003 5931 0000 0301 498, indicando: COGNOME e NOME e 
causale “ERASMUS A.A. 2015-16 restituzione mensilità di borsa”, il contributo già riscosso pari a 
Euro ______ (mesi di rinuncia per € 230,00/280,00), inviando tassativamente copia della distinta 
del bonifico via fax al numero: 081-2537110. 

 

 Napoli, ______________       In Fede 

          ___________________ 

  
 Estremi del documento di identità ______________________ 

 
Il Funzionario accettante ________ 

 


