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RICHIESTA DI DUPLICATO DEL LIBRETTO UNIVERSITARIO 

 
 

 
AL MAGNIFICO RETTORE 

 
 
IL/LA SOTTOSCRITTO/A 

COGNOME_______________________________________NOME________________________________ 

NAT__a_____________________________________________PROV.____________IL____/____/______ 

RESIDENTE A__________________________________________________________PROV.__________ 

VIA___________________________________________________________N._______CAP___________ 

TELEFONO_____________________FAX___________________E-MAIL__________________________ 

GIA’ ISCRITTO PRESSO QUESTO ATENEO PER L’A.A.___________________/____________________ 

ALLA FACOLTA’ DI_____________________________________________________________________ 

CORSO DI LAUREA IN__________________________________________________________________ 

 

CHIEDE 
 

CHE GLI VENGA RILASCIATO IL DUPLICATO DEL LIBRETTO DI ISCRIZIONE PERCHE’: 

□  DETERIORATO 

□  SMARRITO (DICHIARA PERTANTO, VALENDOSI DELLE DISPOSIZIONI DI CUI ALL’ART.47 DEL 

D.P.R. 28/12/2000 N. 445 E CONSAPEVOLE DELLE SPECIFICHE SANZIONI PENALI PREVISTE 

DALL’ART. 76 DEL SUCCITATO D.P.R. IN CASO DI DICHIARAZIONI NON VERITIRE, RETICENTI O 

INCOMPLETE, DI AVER SMARRITO IL LIBRETTO DI ISCRIZIONE) 

 
ALLEGA: 

 

□ 2 FOTO TESSERA 

□ ATTESTAZIONE DI PAGAMENTO DI € 120,00 

□ IL VECCHIO LIBRETTO (IN CASO DI DETERIORAMENTO) 

□ DENUNCIA (IN CASO DI SMARRIMENTO) 

 

 

__________________________          _____________________________ 

                  DATA                 FIRMA DELLO STUDENTE 
 
Informativa ai sensi dell’art.13, Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n.196 
I dati personali comunicati dall’interessato saranno trattati unicamente per le finalità di gestione, anche su supporto 
informatico, della procedura per la quale sono stati richiesti, nel rispetto dei diritti che l’art.7 D.L.vo 196/2003 riconosce 
all’interessato stesso. 


