
 

Domanda di Laurea             

                               

                                           

 
 

 

 

AL  RETTORE DELL’UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI MESSINA 

 
 

__L __ SOTTOSCRITT_________________________________________________________________, NAT_____  

 

A____________________________________________________________, IL ____________________ E RESIDENTE  

 

IN __________________________________,  VIA _____________________________________________________________ 

 

TEL.______/_________________________________________,  EMAIL___________________________________________ 

 

ISCRITTO AL CORSO DI LAUREA Triennale         Specialistica          Magistrale         Quadriennale          Ciclo unico             

Diploma Universitario       

 

IN ____________________________________________________________________________________________________  

 

MATERIA DELLA TESI__________________________________________________________________________________ 

 

MATRICOLA ________________  

 

C  H  I  E  D  E 

 

DI POTERSI LAUREARE PER LA SESSIONE DI___________________________________________________________ 

 

TIPOLOGIA TESI: COMPILATIVA          SPERIMENTALE         DI RICERCA  
 

FA PRESENTE DI DOVER SOSTENERE ANCORA I SEGUENTI ESAMI: 

 

1)  ________________________________________________;   2)  _____________________________________________;    

 

3)  ________________________________________________;   4)  _____________________________________________; 

 

5)  ________________________________________________;   6)  _____________________________________________; 

 

 DI AVER FATTO RICHIESTA DI TESI AL PROF.__________________________________________________ 

 

IN DATA___________________  E DI ESSERE A CONOSCENZA CHE ALMENO 15 GIORNI  PRIMA DELLA SEDUTA DI  

 

LAUREA DEVE: 

 

 AVER SOSTENUTO TUTTI GLI ESAMI; 

 COMPILARE ON-LINE IL QUESTIONARIO “ALMA LAUREA” COLLEGANDOSI ALL’INDIRIZZO 

http://www.unime.it/it/centri/cop/almalaurea PER LA REGISTRAZIONE E L’ACCESSO ALLA COMPILAZIONE  DEL   

QUESTIONARIO STESSO.   LA RICEVUTA PRODOTTA DAL SISTEMA DOVRA’ ESSERE STAMPATA, FIRMATA, 

SCANSIONATA ED INVIATA AL SEGUENTE INDIRIZZO EMAIL: almalaurea@unime.it INDICANDO NELL’OGGETTO 

IL NOME  E COGNOME, CORSO DI LAUREA E CLASSE DI LAUREA. 

  ESSERE IN REGOLA CON LE TASSE .  

 

AL MOMENTO DEL CONTROLLO AMMINISTRATIVO E’ NECESSARIO PRESENTARE LA TESI DI LAUREA IN FORMATO 

DIGITALE (CD/DVD) FIRMATA NELLA COPERTINA ADESIVA    DAL RELATORE  E DALL’INTERESSATO e DEPOSITARE 

IL LIBRETTO. 

 

N.B.: la presente istanza, dopo la compilazione e la sottoscrizione, deve essere inviata come 

allegato esclusivamente a protocollo@unime.it, indicando nell’oggetto: domanda di laurea, 

nome, cognome, corso di laurea e matricola.  

 

MESSINA, ______________________ 
                                                                                                     CON OSSERVANZA 
 

 

                                                                     __________________________________________ 
 
 

A cura dell’Unità Organizzativa Servizi Amministrativi Corsi di Laurea 

Importo di bollo assolta in 

modo virtuale Autorizzazione 

Prot. n. 2010/67760 del 

14/06/2010 
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