Marca da bollo Alla Direzione dellISIA Urbino

Via Santa Chiara 36 - 61029 Urbino (PU)

da €16,00
segreteria.didattica@isiaurbino.net
ll/La sottoscritto/a nome cognome
matricola n. nato/a a ( )il / / e
residente a ( )in via
telefono e-mail
iscritto/a per 'a.a. / all’anno del corso di:

|:| Diploma accademico di | livello in Progettazione Grafica e Comunicazione Visiva;

|:| Diploma accademico di Il livello in Comunicazione e Design per I'Editoria;

|:|Diploma accademico di ll livello in Fotografia;

|:|Diploma accademico di ll livello in lllustrazione,

dichiara

|:|di aver concluso gli esami di profitto e aver maturato tutti i crediti liberi previsti dal corso;

Ddi dover sostenere ancora i seguenti esami:

|:| di dover ancora maturare i seguenti crediti liberi:
....... attivita a scelta dello studente
....... ulteriori attivita formative

....... tirocinio

e pertanto chiede di essere ammesso/a alla discussione della tesi di diploma per la sessione:
|:| Estiva |:| Autunnale |:| Invernale

Relatore prof./prof.ssa

Titolo dell’elaborato di tesi

Consapevole che in assenza di abstract la presente non sara accolta, allega una breve notazione (max 300
battute) che definisce I'area tematica del progetto di tesi.

Luogo e data , / /

Firma Studente

Firma Relatore
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