
UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI FERRARA 
DOMANDA DI RICONOSCIMENTO TITOLO DI STUDIO 

 

 

Al Magnifico Rettore  
dell'Università degli Studi di Ferrara 

Il/La sottoscritt__ _________________________________________________________________  

nato/a a ___________________________________________________ il ___/___/______ 

residente a ______________________________________________________ Prov. ___________ 

in possesso del titolo di studio: 

    Diploma Universitario;  

 Laurea (conseguita secondo l’ordinamento previgente il D.P.R. 509/99) in 

________________________________________________________________________________ 

    Altro ______________________________________________________________________ 
conseguito  presso ________________________________________________________________ 

in data  __________________________ con votazione ___________________________________ 

C H I E D E 

la valutazione ai fini dell’immatricolazione con abbreviazione di corso al corso di Laurea e/o 

Laurea Specialistica in _____________________________________________________________ 

e il riconoscimento degli esami sostenuti al precedente corso di Laurea e/o Diploma. 

A tal fine allega (barrare le caselle che interessano): 

 attestazione dell'avvenuto pagamento del contributo di € 200,00 (per i richiedenti in possesso di 
titolo di studio conseguito presso l'Università di Ferrara o altri Atenei italiani o esteri);  

 autocertificazione (ai sensi dell’Art. 46 D.P.R. 28/12/00 n° 445) indicante il possesso del titolo 
di studio ed i relativi esami superati (per i richiedenti in possesso di titolo di studio conseguito 
presso altri Atenei italiani o esteri); 

 programma svolto per ogni esame superato (per i richiedenti in possesso di titolo di studio 
conseguito presso altri Atenei); 

 documentazione riguardante ulteriori titoli conseguiti e attinenti alla laurea. 
 
N.B. La documentazione prodotta dagli studenti stranieri per il riconoscimento del titolo di 

studio estero deve essere conforme a quanto disposto dalla normativa vigente. 

Recapito per comunicazioni: 

Via ________________________________________________ N° _________ CAP ______________ 

Comune____________________________ Frazione ____________________Prov. ____________________  

Tel. ________________________ Cell. ________________________E-Mail _________________ 
 

Ferrara, lì ________________                          __________________________________________ 
            (Firma dello studente) 



UNIVERSITA’ DEGLI STUDI DI FERRARA 
 
 

COMUNICAZIONI 
 

 
1) All'atto della presentazione della domanda TUTTI I RICHIEDENTI devono allegare 

l'attestazione di versamento del contributo   

 

 

   
€ 200,00

    

 

 

2) I richiedenti che, dopo aver conseguito il titolo, hanno seguito corsi e/o compiuto studi, 

possono consegnare idonea documentazione in modo che il Consiglio della struttura 

didattica competente possa valutare ed eventualmente riconoscere ulteriori crediti. 

 

di




