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Alla cortese attenzione 

 del Presidente del Corso di Laurea 
 

 

RICHIESTA ANTICIPO ESAMI 
 
Il/La sottoscritto/a: 

Nome: ______________________ Cognome: _____________________  
Matricola: ____________________ Nato/a a: ______________________ 

il ______________ Residente a: ____________   
Recapito telefonico: ________________Cell. ______________________  

E-mail:     
Iscritto/a al ____ anno del Corso di Laurea  

� triennale 

� magistrale 

in: _________________________________________________________ 
 

CHIEDE 
 

di poter anticipare i seguenti esami1 avendo terminato tutti gli esami previsti per le 
annualità precedenti. Di seguito  indica gli esami da sostenere: 

 
Denominazione esame Codice esame Codice del Corso di Studi 

   

   

 

 
1 Si possono anticipare al massimo 2 esami per anno. 
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Visto si autorizza in data   

Il Presidente del Corso di Laurea 
__________________________ 

Ai fini del controllo amministrativo dichiara che i seguenti esami sostenuti non sono 

ancora presenti su InfoStud: 
 
 

Denominazione esame Data Voto 

   

   

   

 

Roma, lì    

 
Firma dello studente 
 

 

_____________________________________________ 

 
 

 

 

 


