UNIVERSITA DEGLI STUDI DI SASSARI

AL MAGNIFICO RETTORE
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CHIEDE

la restituzione del proprio diploma O originale
[J sostitutivo

compreso il certificato integrativo Magistrale depositato, al momento dellimmatricolazione, agli atti

della Segreteria Studenti.

firma dello studente

DICHIARO DI AVER RITIRATO IN DATA ODIERNA IL DIPLOMA ORIGINALE O CERTIFICATO
SOSTITUTIVO DI MATURITA (COMPRESO IL CERTIFICATO INTEGRATIVO MAGISTRALE)

F LT o 1 | T  P PP PSR SP PIPTP TIPS PSP S COOPPPRIIVRSLITITIIIOLISED
firma dello studente

DOMANDA PER LA RESTITUZIONE DEL DIPLOMA DI MATURITA
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