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ISCRIZIONE ALLA PRE-DISCUSSIONE DI 
TESI DI DOTTORATO
Il sottoscritto …………………………………………………………………..matricola nr. ……………..
(cognome e nome)
chiede

di essere iscritto alla Pre-Discussione di Tesi di Dottorato.

Allo scopo allega 4 copie della bozza della tesi dal titolo: 
.....................................................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
Relatore:
   prof............................................................................................................................................................
Correlatore: prof............................................................................................................................................................
Data.....................................................................      
   ............................................................................








       Firma dello studente
