
 
 

 

 
MARCA DA 

BOLLO VIGENTE 
 

 € 16.00 

MOD. A/13 Post Laurea 
RICHIESTA DI CERTIFICATO 

SCRIVERE IN STAMPATELLO 
 

Matricola n. ………............ Io sottoscritt_ ………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Nat_ a …………………………………………………………………………………………il ……………………..cod. fisc. ………………………………………… 
(Comune)     (provincia) 
 

Chiedo il rilascio di certificazione per 

 Corso di Dottorato di Ricerca  Scuola di Specializzazione    Master Universitario  TFA/PAS 
 

Titolo del Corso ……………………………………………………………………………………………………………………………………….. ciclo (Dottorato)……………. 
 

Recapito E-mail …………………………………………………………………………………………………………. recapito telefonico …………………………………….. 
 

Indicare di seguito la tipologia di documento richiesto 
codice per Corso di Dottorato n. copie certificati richiesti IN BOLLO 

    uso Italia uso estero in lingua inglese 

ISCR_DOTT ISCRIZIONE DOTTORATI n.  n.  n. 

ISCR_D1_B ISCRIZIONE DOTTORATI CON BORSA n.  n.  n. 

CT_DOTT CONSEGUIMENTO TITOLO DOTTORATI n.  n.  n. 

CT_D1_B CONSEGUIMENTO TITOLO DOTTORATI CON VOTO E TESI n. n. n. 

ISCR_D1_T ISCRIZIONE DOTTORATI CON TASSE EFFETTUATE NELL'ANNO n. n. n. 

ISCR_RIN_D1 RINUNCIA DOTTORATI n. n. n. 

altro   n.  n. n. 

  per Corso di Master      
ISCRIZIONE ISCRIZIONE n.  n.   

LAUREA LAUREA n.  n.   
M1297_MC LAUREA CON PIANO n.  n.   
M1300_MC LAUREA SENZA VOTO n. n.  

M415MC  SITUAZIONE TASSE ANNO SOLARE  n. n.  
  rilascio PERGAMENA n. n.  

altro   n. n.  

  per Corso di Specializzazione      
ISCRIZIONE ISCRIZIONE SCUOLE DI SPECIALIZZAZIONE n.  n.   
M415MC SITUAZIONE TASSE ANNO SOLARE n.  n.   
M405MC LAUREA CON ANNI ACCADEMICI n.  n.   

  rilascio PERGAMENA n. n.  
altro   n. n.  

  per Tirocinio Formativo Attivo / PAS      
ISCRIZIONE ISCRIZIONE n.  n.   

LAUREA LAUREA n.  n.   
M1297_MC LAUREA CON PIANO n.  n.   
M1300_MC LAUREA SENZA VOTO n. n.  

altro   n. n.  
 
 si richiede il certificato IN BOLLO per uso ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………….….. 
 si richiede il certificato in carta libera per l’uso ……………………………………………………………………………… previsto dalla Tab. Allegato B DPR 642/72 
 che i documenti richiesti siano consegnati direttamente (o ad altra persona munita di delega, di documento d’identità e una fotocopia del 

documento d’identità dell’interessato)  
 che i documenti richiesti mi siano spediti al seguente indirizzo: via …………………………………………………………………………………………………… n. ……………  

C.A.P. ……………………….…. Città ……………………………………………………………….………………………………………. Tel. …………………………………………… 
Nota Bene: l’Amministrazione non si assume alcuna responsabilità in ordine al recapito degli stessi. 

 si allega n. _________ marca da bollo di € 16,00 (è necessario apporre n. 1 marca da bollo sulla richiesta + n. 1 marca da bollo per ogni certificato 
richiesto – qualora la certificazione consti di più fogli, occorrerà applicare 1 marca da bollo ogni 4 facciate)  

Nota bene: i certificati richiesti non possono essere prodotti agli organi della Pubblica Amministrazione o ai privati gestori di pubblici servizi, ai 
sensi della legge 183/2011 (art. 15). 

Parma,  ...........................................   ...................................................................................  
          (firma) 

Indice e data di revisione: 23 - di agosto 2018.     Pag. 1 di 1 
 
I dati inseriti saranno trattati unicamente per finalità istituzionali dell'Università degli Studi di Parma (Codice in materia di protezione dei dati personali – D.Lgs. 30/6/2003, N. 196 e s.m.i. e del 
Regolamento Europeo in materia di protezione dei dati personali, n. 679/2016). 


