SCUOLA DI LETTERE E BENI CULTURALI

RICHIESTA DI ESONERO DALLA ATTIVITA DI TIROCINIO

Al Consiglio di Corso

di studio iN ..eeeeeeeevennnne.
Il sottoscritto/a (COgNOME/NOME) ......oviiriii e
NALO/A A ... (PIOVL L)
matricola..................
tellcell. ..., S MATL o ,
iscritto/aal .............. anno del Corso di Laurea in

CHIEDE

I’esonero dall’obbligo di frequenza del tirocinio curriculare, avendo svolto I’attivita lavorativa
presso

I’Azienda/Ente:

Denominazione Azienda/Ente:

Indirizzo: ....... CAP
........................................................... (01 1 - R
..... (prov.........)

Attivita lavorativa svolta (gg/mm/aa): dal ..o, al

Si allegano:

1. copia del contratto di lavoro;

2. fotocopia di almeno una buste paga e/o certificazione dei compensi

3. scheda di presentazione dell’ Azienda/Ente;

4. relazione a cura dello studente, della lunghezza massima di una pagina, redatta in forma libera,
approvata e sottoscritta dall’ Azienda/Ente, in cui siano riportate le attivita svolte, competenze
acquisite, risultati ottenuti ed eventuali ulteriori informazioni utili alla valutazione.

Firma dello studente
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