Universita degli Studi di Napoli
“Parthenope”

Marca da Bollo

| Al Magnifico Rettore

DOMANDA DI PASSA GGIO INTERNO 1 Universita degli Studi di Napoli i

| “Parthenope”

AA. 20232024 | mmmmmmmmmmmmmmmmmm

Matricola:

Il/La sottoscritt__

nato/a il / / a

Iscritt _ al Corso di Studio in

CHIEDE IL PASSAGGIO AL CORSO DI STUDIO IN:

percorso didattico : presso il Dipart. di

—> Il/La sottoscritt_  dichiara che gli esami sostenuti sono tutti registrati in carriera

Allegare:

1) Una foto di identita accompagnata dalla fotocopia fronte-retro di un valido documento di identita;

2) Versamento di euro 60,00 bollettino visibile nella propria area personale dopo la consegna della
presente modulistica in segreteria studenti (scadenza 31/10/2023).

3) Libretto Universitario per studenti immatricolati fino all’a.a. 2013/2014.

4) Copia dei versamenti di iscrizione A.A. in corso, effettuati con la matricola del precedente Corso.

Data___/ / Firma

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Ricevuta per lo studente a.a. PASSAGGIO
INTERNO dello Studente:

Matricola:

Nuova Matr.:

Ha presentato in data odierna domanda di fe.interno.

Data__ / / Il Segretario

TIMBRO



