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et |

ALLEGATO A

ANNO ACCADEMICO 2013/2014
Domanda per I'ammissione al percorso d'eccellenza

per il Corso di Laurea Magistrale a ciclo unico in
Medicina e Chirurgia (Classe: LM-41)

- Lo studente deve compilare il presente allegato in ogni sua parte e consegnare lo sitesso,
unitamente all'autocertificazione degli esami sostenuti, all'Ufficio di Presidenza del Corso di Laurea

(nelle giornate di Lunedi & Mercoledi dalle ore 09:30 alle ore 11:00), Il livello edificio B NPD presso
ia Presidenza della Scuola di Medicing e Scienze della Salute, entro il 12 maggio 2014.— =

Il/la sottoscritto/a, ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, dichiara:

Cognome Mome
. Anno di Anno di corso

Matricala n. immatricolazione

Nato il | Luoge di nascita | Frov.
Codice fiscale ‘

Indirizzo: Via/piazza n.
Citta ‘ Cap. ‘ o
Telefono fisso Cellulare Fax
E-mail i

Domicilio eletto ai fini del presente concorso:

Indirizzo: Vialpiazza

Citta

Cap. Prov.




¥ Universita degli Studi “G. d’Annunzio™
u-""""“""""‘-—_ ) o
CHIETI - PESCARA

dichiara inoltre di aver acquisito tutti | crediti formativi universitari (CFU) previsti nel prime anno
del Corso di Laurea Magistrale di aver ottenuto una media d'esame non inferiore a
ventisette/trentesimi:

Elenco esami sostenuti Votazione riportata Data esami

CHIEDE

di partecipare al percorso d'eccellenza per il corso di laurea magistrale a ciclo unico in Medicina
e Chirurgia

CHIETI,

In fede
Firma




