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ATTESTATO 
 
 

 
Si dichiara che lo studente: 

 

Nome    ………………………………………… 

Cognome    ……………………………………….... 

Numero di matricola  ………………………………………… 

 

il giorno    ……/……/…… 

 

ha discusso: 

 

 la Tesi di laurea (CdL Quadriennale - Vecchio Ordinamento) 

 il Lavoro finale (CdL Triennale – Nuovo Ordinamento) 

 la Tesi finale (CdL Specialistico – Nuovo Ordinamento) 

 

Relatore: Prof. …………………………………….. 

 

Si rilascia la presente dichiarazione su richiesta dell’interessato per gli usi 
consentiti dalla legge. 

 

 

        La Segreteria di Presidenza 

 

        ……………………………… 


