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        Sesto Fiorentino,_______________ 
 
        

Al Direttore del Dipartimento 
 

 
 
La/il sottoscritta/o ____________________________________________________________ 
 
richiede l’utilizzo dell’aula 186 del Dipartimento 
 
_per il giorno _____________________ dalle ore __________ alle ore _________________ 

 
per i giorni __________________________________________________________________ 
 
dalle ore ___________________alle ore ___________________ 
 
per il seguente motivo : __________________________________________________________ 
 
_______________________________________________________________________________ 
 
Dichiaro di assumere la responsabilità delle attrezzature presenti nell’aula e delle persone che ne 
avranno accesso durante le ore del mio utilizzo. 
 
 
 
La/il richiedente ________________________________ 
 
 
 

 
 

 


