
 
 

 
Dipartimento di LETTERE 

Lingue, Letterature e Civiltà antiche e moderne 
 
 

RICHIESTA ESAMI AGGIUNTIVI PER PERCORSO FIT 
Tale richiesta riguarda solo gli esami che lo studente ha 
necessità di inserire come eccedenti i 120 cfu della LM 

 

 
 

Il/La sottoscritto/a____________________________________matr. _____________ 

cell. _______________________e-mail ____________________________________ 

iscritto/a al _________ (specificare anno di corso) del corso di laurea in 

____________________________________________________________________ 

dichiara di sostenere come esami aggiuntivi i seguenti insegnamenti: 

 

Insegnamento Docente CFU 

   

   

   

   

 

 

 

Data          Firma 

        ___________________________ 

 

 


