
 
 
Informativa D.Lgs.n. 196/2003 (Codice in materia di protezione dei dati personali) 
I dati personali dichiarati dallo studente saranno trattati esclusivamente per le finalità della presente procedura e degli eventuali 
procedimenti connessi. 

 

MOD. B 

 

RICHIESTA RICONOSCIMENTO CREDITI  

(IMMATRICOLATI e ANNI SUCCESSIVI) 

A. A. 2011/2012 

 

Al Preside della Facoltà di ________________________, 

il sottoscritto ………………………………………………………………………………, Matricola………………………………….iscritto al 

CDL in …………………………………………………………………………………all’anno di corso/fuori corso …………………………… 

(indicare almeno un recapito per eventuali comunicazioni) 

Tel/fax ……………………………………………………………………………………………Cell……………………………………………………….  

e-mail (preferibile)……………………………………………………………………………………………... 

chiede 

che vengano riconosciute le seguenti Attività formative come Crediti formativi universitari.  

Si allegano, IN DUPLICE copia/originali i seguenti attestati: 

 Tipologia attività di cui si chiede il riconoscimento    Da convalidare per (far riferimento al PdS) 
    

Barrare le caselle interessate 

 

 

O    Conoscenze informatiche 

O   Laboratorio di lingua straniera 

O   Attività sostitutiva di laboratorio 

O   Stage/tirocini 

O   Altro___________________ 

O   Esame/i _________________ 

 

    

    

    

    

    

    

    

    

Allega n. copie (compresa la presente) ______ 

IL SOTTOSCRITTO, CONSAPEVOLE CHE LE DICHIARAZIONI MENDACI SONO PUNITE AI SENSI DEL 
CODICE PENALE E DELLE LEGGI IN MATERIA (ART.76 DPR 445/2000), DICHIARA CHE TUTTI I 
DOCUMENTI E I TITOLI ALLEGATI ALLA DOMANDA SONO CONFORMI AGLI ORIGINALI.  

Data__________________ Firma _____________________ 

Il sottoscritto dichiara, altresì, di non aver mai utilizzato i suddetti attestati per il riconoscimento di crediti all’interno 
della voce “Altre attività” nella carriera di studi pregressa o in quella attuale. 
 
         Firma _____________________ 
 

Tagliare 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - -  
RICEVUTA DI AVVENUTA CONSEGNA PRESSO LA SEGRETERIA STUDENTI 

 
 
Il Sottoscritto ______________________________________, ha presentato in data odierna domanda 

di Riconoscimento CFU per l’a.a. 2011/12. 

 

TIMBRO DELLA SEGRETERIA STUDENTI 

 


