
 

 

__l__ sottoscritt__  _______________________________________________________________, 

 matricola n. ___________________      iscritt____   al  ____________  anno del Corso di Studio in 

________________________________________________________________________________ 

 

SEGNALA 

 

l’assenza del docente ___________________________  __________________________________ 
            (nome)     (cognome) 

alla lezione prevista per il giorno ______/______/______  dalle ore_________ alle ore __________ 

in aula __________________________________________________________________________ 

 

 

In fede 

 ________________________________ 
                                (firma leggibile) 

 

 

 

 


