
 

RICHIESTA RICONOSCIMENTO CREDITI 

TIROCINIO   

 

Nominativo del richiedente  

N° matricola         

Iscritto al CdL/CdLS in   

 
CHIEDE 

il riconoscimento di n. _____ CFU in sostituzione dell’attività di tirocinio formativo e di 

orientamento previsto dal proprio curriculum, avendo svolto la seguente attività: 

 

 

 

(Breve descrizione delle mansioni assegnate) 

 

presso  

  

con sede in  

 

A completamento della domanda, allego breve nota curriculare a firma del mio diretto 

responsabile. 

 

Luogo _______________, data ______________ 

Firma del richiedente 

______________________________ 

 
Visto, si approva l’acquisizione di ____ CFU 

Firma del Docente responsabile 

_______________________________ 
 
 

Data, _____________________ 

Marca da 
bollo 

secondo 
valore 

vigente 


