Corso di Laurea in Ottica ed Optometria
Università degli Studi di Perugia
(da consegnare in Segreteria Didattica e, via mail, al Presidente del Corso di Laurea)                                                                         
Al Coordinatore del Corso di Laurea in Ottica ed Optometria
Il sottoscritto ……………….............., matricola n. ……………….., iscritto nell’A.A. 20…/20…, dichiara di aver sostenuto i seguenti esami, nelle date sotto riportate:
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	Data
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Il sottoscritto chiede di iniziare lo svolgimento di una tesi di laurea avente come argomento:

TITOLO DELLA TESI

presso (*) ……………………….
sotto la guida del Prof. ………………………
Durata prevista del lavoro di tesi (mesi dalla data della presente):…………
Terni,…….
Firma dello studente




Firma del relatore
(*) Indicare la sede presso cui si intende operare per svolgere la tesi. In caso di Tesi svolta al di fuori del Dipartimento di Fisica e Geologia, devono essere rispettate tutte le norme in materia di sicurezza e prevenzione.

.

