
carta intestata dell’Azienda/Professionista 
 

 
 
 
 

Modulo richiesta variazioni del tirocinio da rispedire a rap-scdesign@polimi.it  

 
 
 
Spett.le Politecnico di Milano 
 
 
 
 
 
Oggetto: Richiesta variazioni al tirocinio – COMUNICAZIONE DI CHIUSURA ANTICIPATA 
 
 
 
Con la presente si richiede la : 
 
 

CHIUSURA ANTICIPATA 
 
dal ______________________     
 

MOTIVAZIONE  

  

  

 
  
 
DEL TIROCINIO DELLO STUDENTE  

MATRICOLA N.   

IN STAGE PRESSO   

 
 

Firma  del tutor dell’azienda __________________________________ 

 

Firma del tirocinante  __________________________________ 

 

Firma del tutor universitario __________________________________ 

 
 
 
Data, ________________  
 

 
 
 

 

mailto:rap-scdesign@polimi.it

