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CAMBIO RESIDENZA/DOMICILIO 
 

Al Magnifico Rettore 
Università degli Studi di Parma 

 

Matricola n.  .........................................    
 
 

Corso di laurea in  .................................................................................................................................................  
 
 

Io sottoscritt__  .....................................................................................................................................................  
  (cognome e nome) 

 

comunica la variazione della propria: 

 

 RESIDENZA: 

 
Via  ...................................................................................................................................................  N.  ..............  
 
 

C.A.P.  .............................  Città  ......................................................................................................  Pr.  .............  
 
 

e-mail  .............................................................................................................  Telefono  ............  /  ......................  
 
 

cellulare  ............  /  .........................  

 

 DOMICILIO: 

 
Via  ...................................................................................................................................................  N.  ..............  
 
 

C.A.P.  .............................  Città  ......................................................................................................  Pr.  .............  
 
 

e-mail  .............................................................................................................  Telefono  ............  /  ......................  
 
 

cellulare  ............  /  .........................  

 

La corrispondenza desidero sia inviata presso: 

 

Residenza  Domicilio 

 

 

 

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