[image: image1.png]Universita Facolta
della di scienze della
Svizzera comunicazione

italiana






Modulo per il deposito del titolo della Tesi di Master
	Cognome e nome:
	

	Anno di immatricolazione:
	No. matricola: 

	Programma di Master:
	

	
	

	Titolo della tesi
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	________________________________
	

	(Firma dello studente)
	

	
	

	
	

	
	

	________________________________
	_________________________________________

	Nome del relatore:
	Docente coN (Eventuale) Nome del correlatore:                

	
	

	
	

	
	

	________________________________
	_________________________________________                 

	(Firma del relatore)
	(Firma del correlatore)                    

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	

	Da compilare da parte del Decanato:

	
	

	
	Data del deposito:
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