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	Ministero  della  Salute


	DIPARTIMENTO DELL’INNOVAZIONE
Direzione Generale della Ricerca Scientifica e Tecnologica Ufficio III-IV




RICHIESTA DI VARIAZIONE PIANO RICERCHE FINALIZZATE

	Istituto/D.I.
	Denominazione Istituto/Destinatario Istituzionale

	Titolo ricerca
	Titolo della ricerca completo come da convenzione

	Responsabile
	

	Data convenzione
	

	Cod. ricerca
	

	Data Inizio
	
	Data fine autorizzata
	


N. Progressivo Variazione Progetto: 

Denominazione UO per la quale si chiede Modifica:

N. UO per la quale si chiede Modifica 
	MOTIVAZIONI DELLA RICHIESTA DA PARTE DEL RESPONSABILE  U.O.
Firmato:

IL RESPONSABILE DELL’U.O.




	DEDUZIONI DEL COORDINATORE DELLA RICERCA

Firmato:

IL COORDINATORE DELLA RICERCA




N° pagine totali scheda M1:______
      VISTO SI APPROVA PER L’INVIO AL MINISTERO DELLA SALUTE:

      IL DIRETTORE SCIENTIFICO/IL PRINCIPAL INVESTIGATOR
_____________________________________
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