MASTER A.Di.P. -V ciclo fuori corso
RICHIESTA DI RICONOSCIMENTO ATTIVITA PREGRESSA O CORRENTE COME TIROCINIO (6 CFU)

Alla Commissione del Master in
Archivistica, Diplomatica e Paleografia

a.a. 2024/2025

La/ll sottoscritt

(nome) (cognome)
Nat a il giorno
(luogo di nascita) (data di nascita)
iscritt al Master di I livello in Archivistica, Diplomatica e Paleografia per I'anno accademico 2024/2025
CHIEDE

Il riconoscimento di attivita professionale pregressa o corrente, presso strutture coerenti con gli obiettivi e lefinalita
del Master di | livello in Archivistica, Diplomatica e Paleografia per 1'anno accademico 2024/2025

A tdl fine allega alla presente richiesta una rel azione dettagliata delle attivita svolte.

Data

Firma

La presenterichiesta ha valor e se stampata, firmata e allegata unitamente alla relazione dell'attivita svolta o alla modulistica
per la conclusione del tirocinio via e-mail al Direttore del Master, Prof. Sandro Bertelli (sandro.bertelli@unife.it) e alla Tutor
didattica, Dott.ssa Julie Petit (julie.petit@unife.it).
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