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       A: Direttore del …….. 

        Direttore Servizio  ……. 

        Ente* …… 

 

 

       e p.c. Dott. ……….   

        Ente*…………….. 

  

 

Oggetto: Richiesta disponibilità Auditor/Esperto te cnico 

 

Visto il programma di audit regionale prot.                del                ai sensi dell’art. 4 comma 6 del Reg. CE n. 

882/204, che si allega alla presente, si chiede alla S.V. di autorizzare il/la Dott. /Dott.ssa …………………. a 

partecipare in qualità di ……………….. agli audit programmati dallo scrivente Area per l’anno in corso. 

 

Le risorse economiche necessarie agli spostamenti del/della Dott. /Dott.ssa …………………. sono a carico 

dell’Ente di appartenenza.  

 

 

 

        Il Responsabile del Programma 

                               __________________ 

Data: ___/___/___ 

 
*Ente di appartenenza della Figura richiesta 


