
MODULO DI RICHIESTA PER CERTIFICATI 

 

_l_ sottoscritt_ _________________________________________________ 

nat_ a __________________________________ (prov. ________________) 

il _____________________ ed abitante a ____________________________ 

(prov. ___________) C.A.P. _________________ 

via/corso/piazza ________________________________________________ 

diplomat _ nell’anno accademico 20__/20__  

oppure 

iscritt _ all’ anno accademico 20_/20_ 

in ___________________________________________________________ 

prof. (docente titolare del corso) ___________________________________ 

presenta domanda al fine di ottenere una dichiarazione o certificato di _____ 

_____________________________________________________________ 

per uso: ______________________________________________________ 

Torino, ___________________ 

Cellulare: _________________________ 

          FIRMA 

        _________________________ 

VISTI DI FREQUENZA: 

_____________________________ 

_____________________________ 

_____________________________ 


