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Il/la sottoscritto/a      
 
nato/a a ______________________________________ il _____________ matricola _________________ 
 
iscritto al corso di laurea/laurea magistrale in     
  

CHIEDE 

il rilascio dei seguenti certificati 

TIPOLOGIA N. COPIE 
Certificato di iscrizione  

Certificato di iscrizione con elenco esami superati e rispettive votazioni  

Certificato di iscrizione con storico degli anni accademici  

Certificato di superamento corsi singoli  

Certificato di laurea/laurea Magistrale con elenco esami superati e rispettive votazioni  
Certificato di laurea/laurea Magistrale  

Certificato di laurea/laurea Magistrale con storico degli anni accademici  
 

1. Il/La sottoscritto/a richiede il rilascio del/i certificato/i in bollo e a tal fine allega n. _____________ 
  marche da bollo da €16,00 da apporre sui certificati richiesti. 

2. Il/La sottoscritto/a richiede il rilascio del/i certificato/i in carta libera per uso ____________________ 
 

il richiedente dichiara: 

• di essere a conoscenza che, ai sensi delle modifiche introdotte dalla Legge 183/2011 al D.P.R. 
445/2000, i certificati non possono essere prodotti agli organi della pubblica amministrazione o 
ai privati gestori di pubblici servizi; 

• di essere a conoscenza che i certificati devono essere ordinariamente rilasciati in bollo, salvo ricorra 
una delle ipotesi di esenzione da bollo previste dalla normativa vigente. 

Si allega documento d’identità in corso di validità 

 
Data               Firma     

Marca da Bollo 
€16,00 

(da applicare solo per la 
richiesta di certificati in 

bollo) 
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